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RESUMEN

Se realiz6 una investigacion relacionada al sistema de evaluacion
esempefio aplicado al profesional de enfermeria de la unidad
ca del Hospital Vargas de Caracas; planteandose la evaluacién del
nado sistema. Inicialmente se elaboré un diagnéstico de la
n existente en la realidad objeto de estudio, a fin de determinar los
tos del sistema de evaluacion del desempefio aplicados en la
ad al profesional de enfermeria, los factores de evaluacion e
Wdicadores de desempefio utilizados, contrastandolos con los
tablecidos. Luego y atendiendo a los resultados del diagnostico, se

6 el proceso de evaluacion del desempefio, proponiendo mejoras y
ndaciones al sistema actual; intentando dar respuestas, evaluar
0s o resolver el problema planteado en la organizacion de salud
da. A tal efecto, se realizé una investigacion evaluativa, con disefio
mpo de caracter descriptivo y transversal. Considerandose como
oblacion del estudio sesenta (60) profesionales de enfermeria y
leccionandose como muestra dieciocho (18) de estos. Se utilizaran dos
instrumentos de recoleccion de datos: una hoja de registro de
cién y un cuestionario estructurado de preguntas cerradas con
alternativas de respuesta “Si” y “No”. Los resultados arrojaron
acion sobre el sistema actual y el sistema ideal de evaluacién del
pefio aplicado al profesional de enfermeria. Las implicaciones
adas de esta investigacién estan dadas por la factibilidad de
jucir cambios en el sistema actual de evaluacion del desemperio que
en la adopcién de paradigmas modernos de gestién a nivel de
organizacion de salud estudiada.

tores o palabras claves del proyecto: evaluacion del desempefio,
, proceso, profesional de enfermeria, indicadores de desempefio y
de evaluacion.
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INTRODUCCION

~ Toda organizacion requiere de una serie de herramientas que
ibuyan al logro de sus objetivos, dentro de los cuales se encuentran
gcursos humanos, financieros y materiales, siendo el humano el mas
_"r-_.*'t:ante por ser considerado el eje principal para obtener una mayor
productividad y lograr las metas y objetivos planteados por la

zacion acerca del desempefio de sus empleados en general” (p.11).
de vital importancia que una organizacion conozca el desempefio

umplimiento de la meta organizacional.

Por consiguiente, el mismo autor expresa que: “la evaluacion del
mpeno es considerada como una parte importante de todo sistema
recursos humanos y es una técnica orientada a conseguir una
acion de la eficiencia del personal’ (p. 11). Por lo tanto, toda
nizacion debe contar con sistemas de evaluacian del desempefio,

aln si se refiere a las organizaciones de salud en el cual el

nal de enfermeria proporciona a los usuarios y asi como también

lite al mismo conocer como la organizacién ve su desempeno y a




n del desempefio, basado en las funciones inherentes al cargo
upa y previamente establecido por la organizacion de salud que

quirdrgica del Hospital Vargas de Caracas, planteandose la
n del mencionado sistema. Inicialmente se realizara un
20 de la situacion existente en la realidad objeto de estudio.
y atendiendo a los resultados del diagnéstico, se evaluara el
de evaluacién del desempefio, proponiendo mejoras Yy
1daciones al sistema actual; donde se intentara dar respuestas,
resultados o resolver el problema planteado en la organizacion de

Con respecto a la organizacién de la investigacion, la misma esta
rada de la siguiente manera:

En el Capitulo |, se presenta el proyecto de aplicacion que
nde: la justificacion del estudio, los objetivos generales vy
cos y ademas el marco metodoldgico el cual argumenta el tipo y

o de la investigacion, la poblacién y muestra seleccionada, las
nicas e instrumentos para recolectar los datos, las etapas del estudio,
nograma de ejecucidn, las consideraciones éticas y, por ultimo, el
puesto del estudio.

En el Capitulo Il, se resalta el marco de referencia, el cual esta

rado por los antecedentes que sirven de apoyo para la ejecucion




la investigacién, las bases teéricas que la sustentan y la
cionalizacion de la variable.

el Capitulo lll, se describe el marco organizacional, en este se
3 estructura organizativa del Hospital Vargas de Caracas y de la
d Quirtrgica, asi como también se sefialan los flujogramas de
el esquema de funcicnamiento del sistema de evaluacion del
efo aplicado al profesional de enfermeria (actual e ideal).

n el Capitulo IV, se muestran la presentacion y analisis de los
s y por ultimo, en el Capitulo V, se sefialan las conclusiones que
estigacion y las recomendaciones pertinentes.




CAPITULO
|

PROYECTO DE TRABAJO ESPECIAL DE GRADO

En este capitulo se presenta, la justificacion del Proyecto de
jo Especial de Grado, los objetivos generales y especificos, asi
la metodologia a utilizar y el cronograma de ejecucion de
clividades para la realizacion del Proyecto, que es: Evaluar el sistema de

gica del Hospital Vargas de Caracas

JUSTIFICACION

Toda organizacion requiere de una serie de herramientas que
ribuyan al logro de sus objetivos, dentro de los cuales se encuentran
recursos humanos, financieros y materiales, siendo el humano el mas
tante por ser considerado el eje principal para obtener una mayor
ctividad y lograr las metas y objetivos planteados por Ia
organizacion.

Una de estas herramientas utilizadas es la evaluacion del
npefio, la cual puede ser sefialada por Cortéz (1999). “como una
cacion de procesos, que procura obtener informacion para la
inizacion acerca del desempefio de sus empleados en general” (p.11).
o0 de vital importancia que una organizacién conozca el desempefo
sus trabajadores ya que a través de una actuacion eficiente se logra el
cumplimiento de la meta organizacional.

Por consiguiente, el mismo autor expresa que: “la evaluacién del
npeno es considerada como una parte importante de todo sistema
recursos humanos y es una técnica orientada a conseguir una
acion de la eficiencia del personal” (p. 11). Esta técnica permite
ner informacion que puede usarse como evidencia objetiva y servir de
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base para obtener informacién del desempefio de los empleados en las
organizaciones. Esto evidencia la necesidad de implementar un sistema
de evaluacion del desempefio. Tal como lo explica Werther (1996): “un
sistema de evaluacion del desemperfio contiene un grupo de elementos,
los cuales van a estar orientados a medir el desempefio y proporcionar
retroalimentacibn a los  empleados, consfituido por una

normativa... basado en elementos relacionados con el puesto” (p.232).

Por lo tanto, toda organizacion debe contar con sistemas de
evaluacidn del desempefio, mas aun si se refiere a las organizaciones de
salud en el cual el profesional de enfermeria debe ser evaluado por su

desempenio realizado,

Por esta razéon se menciona, que el sistema de evaluacién del
desempefic es un procesa que se debe llevar a cabo en las
organizaciones de salud, esto es afirmado por la Oficina Central de
Personal (1996) como: “un proceso que posibilita la apreciacion
sistematica, periodica y objetiva posible del rendimiento de un individuo
en un frabajo determinado” (p.28).

Pero se observa que en algunas Organizaciones del Sector Salud,

tal es el caso particular del Hospital “Vargas" de Caracas adscrito a la
Alcaldia Mayor del Distrito Metropolitano, que el sistema de evaluacion del
desempefio aplicado en la actualidad al profesional de enfermeria de la
unidad quirtrgica es realizado por su coordinador inmediato, de forma
asistematica; es decir, el proceso, no responde a una metodologia y
tampoco es periddico.

En este mismo orden de ideas, el formato utilizado por la
organizacion objeto de estudio para la evaluacion del desemperio consiste
en un instrumento de evaluacién de tipo cualitativo, en el mismo se
evaluan varios aspectos o factores, que tienen como finalidad describir la
actuacion y el potencial del profesional de enfermeria en la unidad

quirdrgica.
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Esta evaluacion es realizada por el coordinador de enfermeria
inmediato de esta unidad, este evaluador emite un juicio de valor o una
opinién acerca del rendimiento laboral del profesional de enfermeria
originandose mediciones subjetivas en la evaluacién, produciendo
distorsiones y parcialidad en algunos aspectos o factores de Ia
evaluacion a considerar.

En vista de la situacion antes expuesta se procedera a realizar un
diagnéstico del sistema de evaluacion del desemperio que actualmente se
le aplica al profesional de enfermeria de la unidad quirtrgica. Asimismo,
se indagara en los elementos que conforman el referido sistema, al
instrumento de evaluacién utilizado y finalmente como producto de esta
valoracion realizada al sistema de evaluacion del desempefio se planteara
una propuesta para su optimizacion.

A tal efecto, a partir de la observaciéon empirica realizada al sistema
de evaluaciéon de desempefio aplicado al profesional de enfermeria de la
unidad quirdrgica del Hospital Vargas de Caracas; se formula el siguiente
problema de investigacion, orientado a:

“Evaluar el Sistema de Evaluacién del Desempefio para el
Profesional de Enfermeria, Unidad Quirargica del Hospital Vargas de
Caracas”.

Los motivos y las razones que justifican el despliegue de esta

investigacion, son los siguientes:

a) Los resuliados obtenidos serviran de soporie para mejorar el
sistema de evaluacion del desempefio aplicado al profesional de
enfermeria en la organizacion de salud estudiada. Esto permitirda la
optimizacion del sistema, evitando de esta manera que éste pierda
efectividad y aplicabilidad, por lo que se requiere garantizar su
continuidad y el logro del objetivo para lo cual fue creado.
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b) Asi mismo, este estudio proporcionara beneficios a corto, mediano
y largo plazos. En general, los principales beneficiarios seran el
profesional de enfermeria, el gerente de enfermeria y la organizacion. En
consecuencia, se evaluara mejor el desempefio y €l comportamiento del
profesional de enfermeria, con base en las variables y los factores de
evaluacion y, sobre todo, contando con un sistema de medicion capaz de
neutralizar la subjetividad.

c) Los resultados obtenidos en el presente estudio permitiran
determinar la relevancia del desempefio del profesional de enfermeria en
relacion a los objetivos de la organizacion de salud en el cual labora, de
esta manera se podra demostrar si los objetivos del desempefio individual
que le corresponde al profesional de enfermeria estan acordes con el
objetivo funcional de la unidad, area o servicio que este asignado,
contribuyendo de esta manera al logro de los objetivos organizacionales.

d) La investigacion ayudara a la determinacion y desarrollo de
politicas adecuadas a las necesidades de la organizacion; con los
resultados obtenidos de la evaluacion del desempefio aplicada al
profesional de enfermeria se podrian formular acciones destinadas a
mejorar la calidad de este profesional siendo un elemento positivo para
llevar al éxito a la organizacion de salud.

e) Al tener un sistema de evaluacién del desempefio bien planeado,
coordinado y desarrollado se incrementara la productividad de Ila
organizacién; es decir, el profesional de enfermeria sabra con exactitud su
trabajo y de que manera quiere la organizacion de salud que él trabaje,
aumentanda asi la productividad y mejorando la imagen de la
organizacion.

f) Por consiguiente, si la organizacidén de salud cuenta con un
instrumento objetivo, €l mismo va a servir de base para la foma de




decisiones administrativas; es decir, los resultados de la evaluacion del
desempeino representaran una prueba al momento de tomar alguna
acciobn o decision para el profesional de enfermeria relacionada a
adiestramiento, ascensos, remuneracion, clasificacion de cargos, que
traera beneficios tanto a este como a la organizacién de salud en si.

g) Finalmente, se estima que el presente estudio, podra ser utilizado
como punto de referencia y consulta para futuras investigaciones
relacionadas con el tema tratado.

1.2. OBJETIVOS
En este contexto los objetivos del proyecto estuvieron enfocados a:

1.2.1. Objetivo General

Evaluar el Sistema de Evaluacidn del Desempefioc aplicado al
Profesional de Enfermeria de la Unidad Quirurgica del Hospital Vargas de
Caracas.

1.2.2. Objetivos Especificos

v Determinar los factores del Sistema de Evaluacion del
Desemperio utilizados en la actualidad.

v Establecer los Indicadores de Evaluacion del Desempefio
segun estandares nacionales.

v" Contrastar el Sistema de Evaluacidn del Desempefio actual
con los indicadores de Evaluacién segun estandares
establecidos.

v" Evaluar el Proceso de Evaluacién del Desempefio vigente
aplicado a los Profesionales de Enfermeria que laboran en la
Unidad Quirdrgica.
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1.3. METODOLOGIA GENERAL
Para el logro de los objetivos propuestos se establecié cumplir
con los siguientes pasos:

1.3.1. Marco Referencial Conceptual

Al efectuar un analisis documental se precisaran algunos
antecedentes de investigaciones realizadas en torno al tema, asi como las
bases tedricas sobre: Evaluacidn del desempefio, Elementas claves de la
Evaluacion del Desempefio, Indicadores de Desempefio, Sistema de
Evaluacién de Desemperio y Sistema de Evaluacion de Desemperio en el
area de la Salud.

1.3.2. Marco Organizacional

Se realizara un analisis documental sobre la resefia historica del
Hospital Vargas de Caracas, su ubicacion en el entorno, su estructura

organizativa, su organigrama, mision, vision y valores.

Igualmente se presentara una breve resefa histérica de la Unidad
Quirdrgica del Hospital, su misién, vision, valores, organigrama estructural

y funcional y ademas descripcién del proceso operativo y de apoyo.

1.3.3. Marco Metodolbégico

A continuacion se presentara los métodos e instrumentos que se
emplearan en la investigacion planteada, desde el tipo de estudio y el
disefio de investigacion; el universo o poblacion; la muestra; los
instrumentos y técnicas de recoleccion de datos; la medicion; hasta la
codificacion, analisis y presentacidn de los datos. De esta manera, se
proporcionara una informacion detallada acerca de cémo se realizara la
investigacion.
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Tipo de Estudio:

De acuerdo al problema planteado referido al Sistema de
Evaluacion del desemperio aplicado al Profesional de Enfermeria de la
Unidad Quirdrgica del Hospital Vargas de Caracas, y en funcion de sus
objetivos, se incorpora el tipo de investigacion denominada evaluativa. La
misma consiste, definida por Fernandez (1996) en: “evaluar, calificar o
diagnosticar...la determinacion de la calidad o valor de programas,
proyectos, planes o intervenciones”. (p.21). En atencién a esta modalidad
de investigacion se introduciran dos grandes fases en el estudio, a fin de
cumplir con los requisitos involucrados en una investigacion evaluativa.
En la primera de ellas, inicialmente se desarrollara un diagnéstico de la
situacion existente en la realidad objeto de estudio, a fin de determinar los
elementos del sistema de evaluacion del desempefio aplicados en la
actualidad al Profesional de Enfermeria, los factores de evaluaciéon e
indicadores de desempefio utilizados, contrastandolos con los
establecidos. En la segunda fase del proyecto y atendiendo a los
resultados del diagnéstico, se evaluara el proceso de evaluacion del
desempefio aplicado al Profesional de Enfermeria, proponiendo mejoras y
recomendaciones al sistema actual, donde se intentara dar respuestas,
evaluar resultados o resolver el problema planteado en la organizacién de
salud estudiada.

El presente estudio en cuestion se considera descriptivo; es decrr,
que consiste en describir situaciones y eventos, de como es y se
manifiesta determinado fenémeno, asi lo expresa Dankhe (1986) citado
por Hernandez (1994) que los estudios descriptivos: “... buscan especificar
las propiedades importantes de personas, grupos, comunidades o
cualquier otro fenémeno que sea sometido a analisis”. (p.60). En otras
palabras, se miden o evaluan diversos aspectos, dimensiones o

componentes de los fendémenos a investigar.




Disefio de la Investigacion:

Atendiendo a los objetivos del estudio, la presente investigacion se
orienta hacia un disefio de campo de caracter descriptivo. Por cuanto,
este disefio de investigacion, asi lo explica Balestrini (2001): ..."permite
no solo observar, sino recolectar los datos directamente de la realidad
objeto de estudio, en su ambiente cotidiano, para posteriormente analizar
e interpretar los resultados de estas indagaciones” (p.134). Se trata de un
estudio descriptivo, en la medida que el fin ultimo es el de describir con
precision, el sistema de evaluacion de desempefio aplicado actualmente
al Profesional de Enfermeria de la Unidad Quirtrgica del Hospital Vargas
de Caracas, asi como también identificar los elementos implicados en el
praceso de evaluacidn del desempefio. Definido asi el estudio, el disefio
de la investigacion en funcién de su dimension temporal o del nimero de
momentos donde se va a introducir la recoleccién de los datos, es de tipo
descriptivo transeccional o transversal. Tal como lo plantean, Hernandez
(1994): “Los disefios de investigacion transeccional o transversal
recolectan datos en un solo momento, en un tiempo Unico...analizar su
incidencia e interrelacion en un momento dado”. (p. 192). En el marco de
la investigacion planteada, se observara, describira y evaluara el proceso
de evaluacion de desempefio aplicado a los Profesionales de Enfermeria
en determinado momento.

Poblacién y Muestra:

Previo a la definicidon de la poblacion, se requiere establecer las
unidades de analisis, explicado por Balestrini (2001) como: “sujetos u
objetos de ser estudiados o medidos...quiénes van a ser medidos”.
(p.137). Estas unidades de analisis son parte constitutiva de la poblacion,
que se ha de delimitar y sobre la cual es posible generalizar los
resultados. Después de definida cual sera la unidad de analisis se




procedera a delimitar la poblacion y seleccionar la muestra dentro del
estudio.

En la presente investigacion las unidades de andlisis objeto de
observacion o estudio seran: a) La totalidad de Profesionales de
Enfermeria que laboran en la Unidad Quirtrgica del Hospital Vargas de
Caracas en los diferentes turnos de guardias y b) Los elementos que
intervienen en el proceso de evaluacién del desemperio, en referencia al
instrumento de evaluacidon que se le aplica a estos profesionales. Todos
ellos constituyen la poblacién o universo de estudio para la investigacion
planteada, para la cual se generalizaran los resultados.

En este mismo orden de ideas, se entiende por poblacién o
universa de estudio, segun lo conceptualizado por Fayad Camel citado
por De Canales (1993): “La totalidad de individuos o elementos en los
cuales puede presentarse determinada caracteristica susceptible de ser
estudiada’. (p.145).

Importa destacar, que la poblacion o universo de estudio en el
presente caso, estd conformada por sesenta (60) Profesionales de
Enfermeria, entre ellos Licenciados y Técnicos Superiores, los cuales se
desemperian como Enfermeros Quirdrgicos en los diferentes turnos de

guardias, distribuidos de la siguiente manera:

Turnos de guardias Profesionales de Enfermeria
7:00 a.m. a 1:00 p.m. 23
1:00 p.m. a 7:00 p.m. 14
7:00 p.m. a 7:00 a.m. (Grupo 1) 13
7:00 p.m. a 7:00 a.m. (Grupo 2) 10
Total: 60

Nota: En el turno de 7:00 p.m. a 7:00 a.m., laboran dos (02) grupos de
manera inter diario.
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El universo objeto de estudio, constituye una poblacion de tipo
finita, en la medida que, esta constituida por un determinado numero de
elementos, que con relacion a este estudio esta conformado por sesenta
(60) unidades o Profesionales de Enfermeria.

‘Una muestra es una parte representativa de una poblacién o
subconjunto de la poblacién”. (p.146), asi lo sefiala De Canales (1993).
La muestra que debe seleccionarse tiene que ser representativa de esa
poblacion para poder hacer generalizaciones validas.

Como anteriormente se ha indicado, el universo de estudio esta
integrado por sesenta (60) Profesionales de Enfermeria que laboran en la
Unidad Quirargica del Hospital Vargas de Caracas. Dada las
caracteristicas de esta poblacion, en el cual cada elemento tiene la misma
posibilidad de ser escogido, se tomaran como unidades de estudio o
muestra el (treinta) 30% de la poblacién, representando un total de
dieciocho (18) profesionales de enfermeria.

Métodos y técnicas para la recoleccion de informacién

En funcién de los objetivos definidos en el presente estudio, donde
se plantea evaluar el Sistema de Evaluacion del Desempefio para el
Profesional de Enfermeria, Unidad Quirturgica del Hospital Vargas de
Caracas, ubicado dentro de la modalidad de la denominada Investigacion
Evaluativa, se emplearan los siguientes instrumentos y técnicas de

recoleccion de la informacion, los cuales se basaran en:

a) Elaboracion de una hoja de registro de datos para observar e
identificar los factores que integran el instrumento de evaluacion de
desempefio utilizado actualmente, empleando como técnica la

observacién simple y directa.
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b) Se empleara la técnica del cuestionario, considerado un medio
de comunicacion escrito y basico, entre el encuestador y el encuestado,
esto facilitara traducir los objetivos de la investigacion a través de una
serie de preguntas muy particulares, previamente preparadas de forma
cuidadosa, susceptibles de analizarse en relacion con el problema
estudiado. Este importante instrumento de recoleccién de informacion se
aplicara con el propdsito de permitirle al Profesional de Enfermeria
entrevistado expresar sus opiniones y pensamientos con respecto al
sistema vigente de evaluacién del desempefio, con el propésito de

proponer mejoras al sistema actual.

Considerando la informacion que se quiere obtener, se pretende
incorporar en este cuestionario, basicamente un bateria de preguntas
cerradas denominadas dicotémicas, explicado por Hernandez (1994):
‘como preguntas con varias alternativas de respuesta”. (p. 285). A cada
una de estas preguntas se le incorporara un cédigo, que en este caso
sera un numero, en cada una de las posibles alternativas de respuestas
que se han introducido en el cuestionario. Importa destacar, que la
codificacion de este instrumento, facilitara, el manejo de los datos en
relacion a su posterior tabulacién, presentacion y analisis.

Validez y confiabilidad de los instrumentos:

Para la validacibn de la hoja de registros de datos y del
cuestionario se utilizaran juicios de expertos en la materia, para que
revisen los instrumentos, a fin de determinar si cumplen con la finalidad
establecida.

Asimismo, para la confiabilidad de los instrumentos se solicitara
apoyo a un experto en estadistica el cual determinara la técnica

apropiada.




Procedimiento para la recoleccion de informacién:
La recoleccion de datos se llevara a cabo en varias fases:

> El estudio se realizard& en un periodo de nueve (09) meses,
partiendo desde su planificacién hasta la entrega del informe de
resultados a las autoridades de las instituciones involucradas en el
estudio.

> El proceso de recoleccion de datos se llevara a cabo en un (01)
mes.

» Se enviaran comunicaciones por escrito a las autoridades de la
institucion: al Director Médico, Jefe del Departamento de
Enfermeria, Supervisores, Coordinadores y profesionales de
enfermeria que laboran en la Unidad Quirdrgica del Hospital
Vargas de Caracas.

> Se aplicara primeramente la hoja de registro de observacion en
diferentes momentos del estudio hasta llegar a completar el ciclo
del mencionado registro y luego el cuestionario a los profesionales

de enfermeria seleccionados en el estudio.

Analisis e interpretacién de los resultados:

En esta etapa de anélisis e interpretacion de los resultados, se
introduciran los criterios que orientaran los procesos de codificacion y
tabulacion de los datos; sus técnicas de presentacion; los analisis
estadisticos de los mismos; asi como el manejo de los datos no
cuantitativos en el analisis e interpretacion.

Para poder analizar los datos se utilizara un paquete estadistico de
computaciéon. A fin de presentar la informacion que se recolectara en la
investigacién propuesta, se introduciran, cuando se considere pertinente,
algunas técnicas graficas para la presentacién de los datos. Estas
técnicas graficas, estan relacionadas, con cuadros estadisticos.




Operacionalizacion de la Variable

VARIABLE: Sistema de evaluacion del desempefio aplicado al
profesional de enfermeria de la Unidad Quirtrgica del Hospital Vargas de
Caracas.

DEFINICION CONCEPTUAL: “Es un proceso que posibilita la
apreciacion sistematica, periddica y objetiva posible del rendimiento de un
individuo en un trabajo determinado”. Oficina Central de Personal (1996,
p.28).

DEFINICION OPERACIONAL: Sistema de evaluacién del
desempefio que contiene un grupo de elementos, los cuales van a estar
orientados a medir el desempefio del Profesional de Enfermeria en la
Unidad Quirurgica y proporcionar retroalimentaciéon al mismo, constituido
por una normativa y basado en elementos relacionados con el puesto o

cargo.




Actividades

Informacién del tema

Planteamiento del
problema, objetivos,
importancia y justificacién
del estudio

Revision Bibliografica

Elaboracion del Marco
Tedrico

Elaboracion del Marco
Metodolégico

Disefio de Instrumentos de
Recoleccion de Datos

Revision y ajuste de los
instrumentos

Recoleccién de Datos

Andlisis e Interpretacion de
los Resultados

Codificacion y Tabulacion

Analisis Estadisticos de los
Datos

Conclusiones y
Recomendaciones

Elaboracion del Trabajo
Especial de Grado

Entrega del TEG en la
Coordinacion del Post-
Grado

1.4. Cronograma de Ejecucion
"Periodo de Tiempo expresado en Meses y Semanas’. Desde Abril 2005 hasta Enero 2006

Realizado por; Lic. Fatima Carola Armas.



1.5. CONSIDERACIONES ETICAS Y LEGALES

Los resultados de la investigacion seran utilizados con fines
académicos y se han hecho del conocimiento de la organizacion de salud
objeto de estudio, respetandose cualquier informacion o aspecto de la misma
que sea confidencial.

Ademas, este estudio se apoyara en las disposiciones legales y éticas
aplicadas a los profesionales de enfermeria en su relacién laboral,
establecidos en el Cdédigo Deontolégico de Enfermeria, reglamento del
Colegio de Enfermeria, Ley de Ejercicio de la Enfermeria y Ley del Estatuto
de la Funcion Publica.

De acuerdo a lo citado se desprende que el Codigo Deontolégico de
Enfermeria (1999): “encierra un conjunto de deberes, derechos, normas
eticas y morales que debe conocer el profesional de enfermeria para
aplicarlos a la practica diaria”. (p.1). El presente codigo tiene como objetivo
resaltar los valores que tomara en cuenta el profesional de enfermeria al
brindar los cuidados al individuo sano o enfermo, asi como el trato que debe

reinar entre los colegas y demas profesionales de la salud.

Tal como lo expresa el articulo 41 del Cédigo Deontolégico de
Enfermeria (1999): “Todo profesional de enfermeria cuando realice un
trabajo de investigaciébn o publicacion relacionado con los usuarios en
dependencias universitarias, comunitarias o asistenciales, debe guardar
confidencialidad de toda la informacién para que no perjudique al usuario o a

la institucion”. (p.13).

En este mismo orden de ideas, cabe destacar que los profesionales de
enfermeria con cargos gerenciales deben tener conocimiento sobre los
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principios y normas legales que se aplican en la practica administrativa
dentro del ejercicio profesional para alcanzar una actuacién idénea. Tal
aseveracion se justifica en razon de que corresponde a las (os) enfermeras
(os) gerentes, ya sean estas (os) pertenecientes al sector publico o al
privado, realizar la evaluacién del desempefic al personal de enfermeria que
este bajo su cargo. Quedando esto establecido en la Ley del Estatuto de la
Funcién Puablica (2002) en el capitulo IV, desde el articulo 57 hasta el articulo
62.

Por consiguiente, en el articulo 57 de la presente ley se menciona que:
“La evaluacion de los funcionarios y funcionarias publicos en los 6rganos y
entes de la Administracion Publica comprendera el conjunto de normas vy
procedimientos tendentes a evaluar su desempefio”.

Asi mismo, en el articulo 58 se expresa que: “La evaluacion del
desempefio debera ser realizada dos veces por afio sobre la base de los
registros continuos de actuacion que debe llevar cada supervisor”. En este
proceso de evaluacion, el funcionario debera conocer los objetivos del
desempefio a evaluar, los cuales seran acordes con las funciones inherentes

al cargo.

Finalmente, en el articulo 60 de esta ley se enuncia lo siguiente: “La
evaluacion del desempefio de los funcionarios y funcionarias publicos sera
abligatoria, y su incumplimiento por parte del supervisar o supervisora sera

sancionado conforme a las previsiones de la presente ley”.




Cantidad Descripcion Costo unitario (Bs.) Total (Bs.)
1000 (2 resmas) | Hojas blancas base 20 15.000 30.000
02 unds Cartuchos de tinta 100.000 200.000
Transporte 200.000
120 horas Suplentes en mi cargo 5.000 / hora 600.000
500 unds Fotocopias 120 60.000
50 horas Internet (Cyber) 800 / hora 40.000
20 horas Horas de asesoria 35.000 / hora 700.000

Total: Bs. 1.830.000
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CAPITULO
1t
MARCO REFERENCIAL CONCEPTUAL

En el apartado de Metodologia, del Proyecto de Trabajo de Grado, se
establecioé que en el Marco Referencial Conceptual se presentarian algunos
antecedentes sobre investigaciones relacionadas con el tema en estudio, asi
como las bases tedricas sobre: Evaluacion del desemperio, Elementos clave
de la Evaluacion del desempefio, Indicadores de Desempefio, Sistema de
Evaluacion de Desempefio y Sistema de Evaluacion de Desempefio en el
area de la Salud.

A continuacion se detallan tales puntos.

2.1. REFERENCIAS DE INVESTIGACIONES RELACIONADAS CON EL
TEMA

En la revision bibliografica realizada se evidencié la presencia de
estudios de investigacion relacionada con la variable: Sistema de Evaluacion
del Desempefio. A continuacién, se mencionan cinco (05) estudios

relacionados al Sistema de Evaluacion del Desempefio.

Malave (2004) realizd una investigacion relacionada al: “Sistema de
Evaluacion del Desempefio para el personal de bioanalistas del Hospital
Universitario de Caracas’. En este estudio se llevd a cabo un diagnostico del
sistema que actualmente se utiliza en el Hospital Universitario de Caracas
para la evaluacion del desempefio al personal adscrito al departamento de
bioanalisis, especificamente los bioanalistas, con el fin de determinar si dicho
sistema reunia los requisitos para cumplir adecuadamente con la funcion de

evaluacién del desempefio, dirigida a la planificacion y desarrollo de carrera
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del personal evaluado y en el marco de los enfoques modernos de Gerencia
de Recursos Humanos; y consecuentemente proponer un sistema de
evaluacion de desempefio para el personal de bioanalistas del Hospital
Universitario de Caracas, que fuese cénsono con los preceptos de amplia
aceptacion en materia de gestion de recurscs humanos, especificamente en
el subsistema de evaluacion del desempefio. A tal efecto, se desarrollé una
investigacion descriptiva, con disefio de campo y bibliografico documental,
dividida en tres fases: a) diagnostico de la situacion actual del sistema, b)
definicion de elementos conceptuales y tedricos y c) disefio de la propuesta
del sistema mejorado. Los resultados obtenidos: Mejoramiento del sistema
existente, mediante el perfeccionamiento del instrumento que actualmente se
utiliza para la evaluacion de actuacion de los profesionales de bioanalisis.

Millan (2004) realizd una investigacion basada en el “Sistema de
Evaluacion del Desempefio para técnicos radidlogos del Hospital
Universitario de Caracas”. El objetivo general del presente estudio fue:
elaborar los objetivos de desempefio individual correspondientes a los
técnicos radidlogos acorde con la descripcion y caracteristicas del cargo,
discriminados segun la ultima clasificacion de los técnicos radidlogos
elaborada en el 2001 por VIPLADIN y basados en los estandares de
produccién internacionales establecidos para los mismos. Posteriormente, se
aplico el instrumento de evaluacion del desempeno resultante, a los técnicos
radidlogos del Servicio General de Radiologia del Hospital Universitario de
Caracas; como prueba piloto, de manera de establecer la idoneidad del
instrumento. Los resultados obtenidos: El instrumento elaborado por
VIPLADIN para la evaluacion del desempeio de los profesionales técnicos
cumple con todos los requisitos que presenta la literatura para obtener un
instrumento de evaluacion del desempefio y pareciera ser bastante
adecuado a las necesidades del Hospital Universitario de Caracas, siempre y
cuando los indicadores a evaluar sean elaborados correctamente por
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personal calificado y se les otorgue un puntaje adecuado. Asimismo, los
indicadores elaborados para la aplicacion del instrumento de evaluacion a los
técnicos radiologos adscritos al Servicio de Radiologia del Hospital
Universitario de Caracas, cumplieron con el objetivo propuesto en el trabajo y
fueron bien aceptados como parametros de evaluacion por los técnicos

radi6logos adecuados.

Cortéz (1999) realizd una investigacion relacionada al analisis del
disefo y aplicacion del sistema de evaluacion del desempeiio del personal
empleado de la administraciéon puablica en Venezuela para el afio 1999. El
presente estudio partié de la importancia que tomé el proceso de evaluaciéon
del personal en los organismos publicos, basados en las necesidades reales
de indole organizacional y profesional, orientando al recurso humano hacia la
adquisicion constante y eficaz de conocimientos y habilidades, con miras al
logro de los objetivos individuales y profesionales en la estructura
organizativa. En virtud de los cambios profundos que han rodeado el entorno
se requirid del analisis del diseno y aplicacion del sistema de evaluacién del
desempenio del personal empleado en la administracion publica, indagando
asi el nivel de aceptacion y aplicabilidad del sistema. Para realizar dicho
estudio se parti6 de una investigacién de campo y se utilizé una muestra
intencionada, a la cual se le aplic6é una entrevista semiestructurada con
preguntas abiertas y cerradas recabando de esta manera las opiniones que
conformaron la unidad de analisis con la que se obtuvo informacion valiosa
para garantizar la implantacion del sistema por parte de aquellos organismos
que no lo han implementado, procurando asi su continuidad y una mejor
aplicacién, gracias a la optimizacién del mismo; por lo que se propuso
posibles recomendaciones procurando que el sistema pase por un proceso

de renovaciéon y de mejoramiento continto.




Mendoza y Zambrano (1999) realizaron un estudio Expost-facto
Correlacional sobre la Evaluacion del Desempefio de las Enfermeras de
Atencion Directa y su Satisfaccion Laboral en el Hospital "Dr. Enrique Tejera”
de Valencia. La muestra estuvo constituida por 46 enfermeras representando
el 73% de la poblacién, y se utilizd un instrumento tipo cuestionario
estructurado por 53 enunciados, obteniendo un indice de confiabilidad interno
de 0,96 mediante la aplicacion del coeficiente Alpha de Cronbach.

En esta investigacion se determiné una relaciéon estadisticamente
significativa entre las variables estudiadas y sus factores Conducta Técnica y
Logro , Conducta Técnica y Reconocimiento; no obstante los administradores
de enfermeria muy poco evalian su conducta técnica y ética, reflejando
también los bajos niveles de satisfaccion de las enfermeras de atencion
directa, referida al alcance de logros vinculados con la autonomia y la
responsabilidad asumida en la practica profesional, asi como, el
reconocimiento recibido en cuanto a los beneficios sociales y promociones

para las recompensas por su desempefio laboral.

Por lo tanto, la evaluaciéon del desempefio de los profesionales de
enfermeria tiene gran relevancia ya que es un factor fundamental que arrojan
resultados que permiten, en forma objetiva, determinar el rendimiento,
identificando cuales son las debilidades y las fortalezas de estos
profesionales, lo que conlleva a la organizacion a otorgar reconocimientos,
aumentos salariares, ascensos y otros; logrando asi, mantener un alto nivel
de satisfaccion en el personal. De ahi que, los resultados de este estudio
determinaron la importancia de la Evaluaciéon del Desempefio de las
enfermeras en la ejecucion de sus acciones ya que estan vinculados a sus
expectativas y a sus intereses.




Milla y Zambrano (1997) realizaron un estudio sobre la Evaluacion del
Desempefio de la Enfermera de Atenciéon Directa y la relacion con su
Satisfaccion Laboral en el Hospital "Placido Daniel Rodriguez Rivero" de San
Felipe. La muestra estuvo conformada por 56 enfermeras que representaron
el 80% del universo. El disefio de la investigaciéon fue Expost-facto
Correlacional. Este estudio determind una relacion significativa entre las
habilidades personales en el cuidado del paciente y la satisfaccion de las
enfermeras de atencion directa, en su factor reconocimiento, pudiendo
también determinarse que los administradores de Enfermeria le dan poca o
ninguna importancia evaluar las acciones de enfermeria. Igualmente,
reconocieron que el jefe inmediato esporadicamente evaluaba sus
capacidades individuales relacionadas con la toma de decisiones, ejecucion
de tareas, establecimiento de relaciones interpersonales con el paciente y el
personal que labora en las unidades de atencion. Por otra parte, tambien se
concluyé que el personal evaluado demostré complacencia por las

recompensas que les otorgan sus superiores inmediatos.

Tomando en cuenta los resultados del estudio anterior, la autora
sefiala que la evaluacion del desempefio es un factor de gran relevancia en
las acciones que realiza la enfermera, ya que el mismo va a generar
motivacion repercutiendo en los cuidados que proporcionan estos

profesionales a los usuarios.

2.2. FUNDAMENTOS TEORICOS CONCEPTUALES.
2.2.1. Bases Teéricas: Evaluacion del desempeiio

A mediados del siglo XX surgieron las técnicas administrativas
capaces de crear condiciones para un efectivo mejoramiento del desempefio
humano dentro de la organizacién. La serie de teorias administrativas y

organizacionales surgidas con posterioridad tuvieron un impacto fuerte y
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definitivo: la importancia del ser humano en las organizaciones y su papel
dinamizador de los demas recursos organizacionales. Pero este papel no
podria dejarse al azar. Era necesario que no soélo se planeara e
implementara el desempefio humano, sino también que se evaluara y
orientara hacia determinados objetivos comunes, surgiendo asi la evaluacion
del desempefio en las organizaciones. En tal sentido, asi lo afirma
Chiavenato (2000): “Las practicas de evaluacion del desempefio no son
nuevas ni tampoco son recientes los sistemas formales de evaluacion del
desempefio”. (p.354).

Por lo tanto, Werther (1996) expresa que: “la evaluacion del
desempefio constituye el proceso por el cual se estima el rendimiento global
del empleado”. (p. 231); es decir, es una apreciacion sistematica del
desemperio de cada persona en el cargo o del potencial de desarrollo futuro.
Tal como lo conceptualiza, Wilson (2001) que un proceso es: “un
agrupamiento secuencial de tareas interrelacionadas, dirigidas hacia la
produccion de un resultado especifico”. (p. 32). Todo proceso se
descompone en una serie de procedimientos, y éstos a su vez en métodos,
asi existe una secuencia logica y organica entre ellos. Cuando se establece
un cuerpo coordinado de procesos, procedimientos y métodos, se esta en
presencia de lo que se conoce con la denominacion genérica de sistema. Un
sistema representa, tal como lo explica, Melinkoff (1990): “una secuencia de
procesos, procedimientos y métodos utilizados, para realizar una labor
especifica dentro de las tantas funciones de una organizacién o para elaborar
un producto”. (p. 28). Los sistemas son de gran utilizacion en el campo de la
administracién y cominmente se recurre a la instalacion de éstos para ser

mas racional y eficiente la actividad productiva y administrativa.

Por consiguiente, la evaluacion del desempefio es considerada un

sistema, asi lo afirma Werther (1996): “una organizacion no puede adoptar
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cualquier sistema de evaluacion del desempefio. El sistema debe ser valido y
confiable, efectivo y aceptado e integrado por una serie de elementos
relacionados con el desempeno” (p. 232). En otras palabras, se puede decir
que el sistema de evaluacion del desempefo contiene un grupo de
elementos, los cuales van a estar orientados a medir el desempefio y
proporcionar retroalimentacion a los empleados, asi como también dicho
sistema, debe estar constituido por una normativa para la evaluacion del
desempefio basada en elementos relacionados con el puesto.

2.2.2. Elementos Clave en el Sistema de Evaluacion del Desempeiio

Los elementos clave en el sistema de evaluacion del desemperio,
segun Werther (1996), son los siguientes. (p.234):

Desempetio Evaluacion del Retroalimentacion
Individual desempeiio del empleado

A J

A

Normas v estandares
de desempeiio
individual o grupal

A

Normas relacionadas
con el desempeiio

Decisiones . Registros del
del depto. de [ empleado
personal,
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2.2.3. Indicadores de Desempeiio

Evidentemente, Werther (1996) destaca que: “los sistemas de
evaluacion deben estar directamente relacionados con el puesto y ser
practicos y confiables. Es necesario que tengan niveles de medicion o
estandares, completamente verificables” (p.233); es decir, si la evaluacién no
se relaciona con el puesto, carece de validez; asimismo requiere de

estandares del desempefio.

Un estandar también denominado indicador, es definido por el manual
elaborado por la Oficina Central de Personal (OCP) (2003) como: “una
expresion verbal o escrita que permite medir la magnitud de cualquier
situacion observada”. (p. 24). Por lo tanto, la evaluacion del desempefio
requiere indicadores o estandares del desempefio individual, los cuales son
explicados en el manual, mencionado anteriormente como: “los parametros
de acuerdo a los cuales se mide el progreso realizado por cada empleado en
la consecucion de los objetivos definidos. Pueden ser: de oportunidad o de

tiempo, de cantidad y de calidad”. (p. 24).

Tal como lo manifiesta, Werther (1996) que:

La evaluacion del desempenio requiere también disponer
de mediciones del desempefio, que son los sistemas de
calificacién de cada labor. Estas mediciones pueden ser
objetivas, las que resultan verificables por otras
personas, tienden a ser de indole cuantitativa vy
subjetivas calificaciones no verificables, que pueden
considerarse opiniones del evaluador. (p.237).

De la cita anterior, se desprende que las mediciones subjetivas del
desempefio pueden conducir a distorsiones de la calificacion. Estas
distorsiones suelen ocurrir con mayor frecuencia cuando el evaluador no
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logra conservar su imparcialidad en varios aspectos, lograndose reducir
estas posibilidades de distorsion mediante la capacitacion de los
evaluadores, retroalimentacion y una seleccion adecuada de técnicas de
evaluacion.

2.2.4. Sistema de Evaluacion del Desempefio

Cada organizacion tiende a construir su propio sistema para evaluar el
desempefio de las personas. Cada sistema sirve a determinados obijetivos
especificos y a determinadas caracteristicas del personal involucrado. Se
utiliza un método o una técnica de evaluacion adecuados al tipo y a las
caracteristicas de los evaluados. Esta adecuacién es de importancia para la
obtencion de resultados en una organizacion.

Es por ello, que Chiavenato (2000) menciona que los principales
métodos tradicionales de evaluacion del desemperio son: “1. Método de las
escalas graficas; 2. Método de eleccion forzada; 3. Método de investigacion

de campo; 4. Método de incidentes criticos y 5. Métodos mixtos”. (p.367).

La importancia de la evaluacion del desempefio ha conducido a la
creacion de muchos métodos para juzgar la manera en que el empleado lleva
a cabo sus labores. Ninguna técnica o método de evaluacion es perfecta, asi
lo expresa Werther (1996). “cada una posee ventajas y desventajas’.
(p.241). Este mismo autor, considera que las técnicas de evaluacién del
desempefio, de uso mas comun son:
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Escalas de puntuacion; Listas de verificacion; Método de
seleccion  obligatoria; Método de registro de
acontecimientos notables; Estimacion de conocimientos
y asociaciones;, Método de puntos comparativos;
Métodos de evaluacion comparativas; Escala de
calificacion conductual; Método de verificacion de
campo; Establecimiento de categorias; Método de
distribucion obligatoria y Método de comparacién contra
el total. (p.241).

En efecto, la evaluacion del desempefio es considerada un medio, un
meétodo y una herramienta indispensable para obtener datos e informacion
que puedan registrarse y procesarse en un formato o instrumento de
evaluacion estandarizado, con el objetivo de mejorar el desempefio humano

en las organizaciones.

Segun, De Vries (1.988) explica que: “el sistema de evaluacién del
desemperio se aplica en forma uniforme y sistematica: a) Se utilizan formatos
iguales para todos los empleados y b) proporciona informacién confiable y
completa sobre el desempefio del empleado” (p. 53).

Asimismo, las nuevas tendencias en la evaluacién del desempefio,
estaran orientadas a la utilizacion de indicadores de desempefio, que van a
permitir la evaluacion del potencial del empleado, considerandose el
progreso realizado por cada empleado, en la consecucion de los objetivos
definidos.

En este contexto, las principales tendencias en la evaluaciéon del
desemperio, descritas por Chiavenato (2000), son las siguientes:

Los indicadores tienden a ser sistémicos...estos tienden
a escogerse y seleccionarse como criterios distintos de
evaluacion...tienden a ser escogidos en conjunto.
Existen tres clases principales de indicadores para medir
la evaluacion del desempenio, tales como: indicadores de
desempenio global (de toda la empresa), de desemperio
grupal (del equipo) y de desempefio individual (de la
persona). (p. 384).
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2.2.5. Sistema de Evaluacion del Desempefio en el area de Salud

Chiavenato (2000), manifiesta que la evaluacién del desempefio debe
ser considerada como elemento integrador de las practicas de recursos
humanos, llevandose a cabo mediante procesos sencillos y no estructurados;
constituyéndose un poderoso instrumento de retroalimentacidon de las
personas, y por consiguiente, la evaluacion del desempefio se orientara
hacia los resultados, las metas y los objetivos alcanzados, que en el propio
comportamiento de los empleados en las organizaciones.

Lo antes expresado, es sustentado por Maracara (2002) la cual
explica:

Toda organizaciéon debe contar con sistemas de
evaluacion del desempefio que le permita verificar si sus
empleados estan cumpliendo correctamente con sus
funciones o por el contrario si tienen debilidades que
requieran tomar medidas correctivas, mas atn si se
refiere a las instituciones de salud en donde las
enfermeras realizan una serie de cuidados a los
pacientes que padecen diferentes patologias.
www.monografias.com/trabajos6/napro/napro.shtml

Cabe destacar que todos estos cuidados realizados por el profesional
de enfermeria deben ser ejecutados de acuerdo a estandares establecidos,
por ello es indispensable la evaluacion del desempefio, la cual es utilizada
como sistema de control para determinar como ejecuta sus acciones, de ahi
que es recomendable que se evalle a este personal de manera sistematica y
formal.
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En tal sentido, Marriner (1986) sefala que:

El procedimiento para calificar las actividades que realiza
el profesional de enfermeria es la evaluacién del
desempefio, la cual generalmente se elabora mediante
un programa formal de medicién o de un sistema de
evaluacion del desempefio, basado en las funciones
inherentes al cargo que ocupa. (p. 252).

De manera tal, que a través de la evaluaciéon del desempefio la
organizacion de salud puede conocer la calidad de los cuidados que el
profesional de enfermeria proporciona a los usuarios y asi como también le
permite al mismo conocer como la organizacion ve su desempefo y a través
de la evaluacion obtener seglin sea el resultado de la misma, recompensas
como aumentos salariales, ascensos o capacitaciones.

Por lo tanto, las autoras Mendoza y Zambrano sefialan (1999) que:

La evaluacion del desempefio de los profesionales de
enfermeria tiene gran relevancia, ya que es un factor
fundamental que arrojan resultados que permiten, en
forma objetiva, determinar el rendimiento, identificando
cuales son las debilidades y las fortalezas de estos
profesionales, lo que conlleva a la organizacién a otorgar
reconocimientos, aumentos salariares, ascensos y otros;
logrando asi, mantener un alto nivel de satisfaccion en el
personal.
www.monografias.com/trabajost/napro/napro.shitmi

Por esta razon, el profesional de enfermeria que esté asignado en
cualquier area, unidad o servicio de atencién hospitalaria, debe ser evaluado
a través de un programa formal de medicién o de un sistema de evaluacion
del desempefio, basado en las funciones inherentes al cargo que ocupa y

previamente establecido por la organizacién de salud que labora.
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El profesional de enfermeria que labora en una unidad quirtdrgica, es
llamado también enfermera (o) perioperatoria (0); definido por Atkinson y
Kohn (1988), como:

La enfermera quirargica profesional que lleva a cabo
funciones que incluyen toda la gama de la practica de la
enfermeria perioperatoria...la funcién perioperatoria
consiste en las actividades que realiza la enfermera
quirargica... durante las fases  preoperatoria,
intraoperatoria y postoperatoria de la experiencia del
paciente quirurgico. (p.57)

Por lo tanto, este enfermero que labora en una unidad o area
quirdrgica posee una formacion profesional especializada o un
adiestramiento distinto al enfermero de cuidados generales. Esto es
sustentado por Auccasi (2001), el cual sefiala que: “la enfermeria quirtrgica
esta relacionada al planeamiento, organizacion, ejecucion y evaluacion de la
atencion perioperatoria del paciente quirdrgico”.

http://www.enfermeriaperu.com/enlaces/enfergestion.htm

Dada la particularidad de la atencion en quiréfano, el profesional de
enfermeria desarrolla la funcion de instrumentista o de enfermero quirtrgico
en cualquier cirugia, éste es considerado pieza clave en el proceso
quirurgico intraoperatorio.

El mismo autor citado anteriormente sefiala que el instrumentista o
enfermero quirtrgico: “Es responsable de conservar la integridad, seguridad
y eficacia en el manejo del instrumental y material estéril durante la
intervencién quirargica, cuidado y mantenimiento del instrumental y equipos”.

http://www.enfermeriaperu.com/enlaces/enfergestion.htm
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CAPITULO
11
MARCO ORGANIZACIONAL

Como Marco organizacional del trabajo, se expone una breve resefa
histérica del Hospital Vargas de Caracas, su ubicacién en el entorno, su
estructura organizativa, su organigrama, mision, vision, y valores.

lgualmente se presenta una breve resefia histérica de la Unidad
Quirdrgica del Hospital, su misian, visian, valores, organigrama estructural y

funcional y ademas descripcion del proceso operativo y de apoyo.
3.1. HOSPITAL VARGAS DE CARACAS

3.1.1. Reseria Histdrica

Extraida del manual elaborado por el voluntariado estudiantil del Hospital

Vargas de Caracas, en mayo de 2003:

El Hospital Vargas de Caracas fue creado por decreto de
fecha el 16 de agosto de 1888 por el Presidente de la
Republica Dr. Juan Pablo Rojas Paul, e inaugurado el 1°
de Enero de 1891, bajo la Presidencia del Dr. Raimundo
Andueza Palacios. (p.7).

La apertura de sus puertas se llevé a cabo el 5 de julio de 1891,
ingresando 194 enfermos en sus 20 salas. A través del tiempo ha estado
sujeto a una serie de ampliaciones y remodelaciones, para adecuarse por
una parte a la explosion demografica de la Ciudad de Caracas y por otra al
desarrollo de nuevas tecnologias y especialidades en el campo de la saiud.
Es asi como en el aflo de 1938; segin lo comentado en el manual: “se
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inaugura el Servicio de Emergencia, con lo que el Hospital deja de ser un
centro orientado basicamente a la atencion de patologias cronicas” (p. 9).
Con la finalidad de adaptarse a las exigencias de la época, que reflejaban un
cambio en los habitos de vida de la poblacion y su modernizacién con el
consecuente cambio cualitativo de la morbilidad en el pais.

Actualmente es un Hospital General incompleto tipo IV, (carece de
servicio de obstetricia) y cuenta con una capacidad de 429 camas para
hospitalizacion, seglin estadisticas procesadas por el Departamento de
Epidemiologia y Estadisticas de Junio 2004. Cumple con funciones
preventivas, curativas y de rehabilitacion para atender las exigencias de
defensa de la salud previstas en la Constitucion de la Republica Bolivariana
de Venezuela y de acuerdo a la rectoria del Ministerio de Salud y Desarrollo

Social.

Como centro docente y de investigacion, el Hospital es la sede de la
ensefanza clinica a nivel de pre-grado y post-grado de la Escuela de
Medicina José Maria Vargas, dependiente de la Facultad de Medicina de la
Universidad Central de Venezuela, UCV.

3.1.2. Ubicacion en el entorno

El Hospital Vargas de Caracas pertenece a la red de hospitales
dependiente de la Alcaldia Mayor Metropolitana. La administracion de este
centro de salud, responsable de la atencion médica en el area Metropolitana,
depende de la Direccién General de Salud de la Alcaldia Metropolitana y del
Distrito Metropolitano de Caracas. El marco legal que rige el funcionamiento
y organizacion administrativa del Hospital , esta constituido por la Ley
Organica de Salud , Ley de Administracion Publica y todo lo referido a los
procesos administrativos y de control interno: la Ley Organica de la
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Contraloria General de la Republica y Sistema Nacional de Control fiscal y

otras leyes.

En el Hospital Vargas, funciona la Escuela de Medicina José Maria
Vargas que pertenece a la Universidad Central de Venezuela. También
funcionan postgrados de distintas especialidades como Medicina interna,
Urologia, Cirugia, Neurocirugia, etc. Asi como también es centro de
aprendizaje para otras carreras coma Bioanalisis y Enfermeria.

Cuenta con Recursos humanos capacitados, entrenados y calificados,
que brindan una atencion 6ptima al paciente. lgualmente cuenta con
Equipos de alta tecnologia tanto para diagndstico como para tratamiento,
como monitores multiparametros, asignados en la Unidad de Cuidados
Intensivos y en la Unidad Quirdrgica.

Esta ubicado en medio de las parroquias mas populosas del Norte de
la ciudad de Caracas. La demanda potencial del hospital proviene de una
poblacién cercana a 1.978.543 habitantes del Distrito Capital y
particularmente de las 348.164 personas que habitan en el Distrito Sanitario
N° 1. Ademas el hospital es un centro de referencia nacional, por lo que
brinda atencion médica a pacientes provenientes de todo el pais que asisten
generaimente en bUsqueda de servicios de alta tecnologia y de orientacion
médica especializada.

Desde el punto de vista de la demanda directa, el area de influencia
del Hospital corresponde a las Parroquias: Altagracia, Candelaria, Catedral,
La Pastora, San Bernardino y San José, pertenecientes al Distrito Sanitario
N° 1, que para el afio 2003 contaba con 348.164 habitantes, del total de
1.978.543 habitantes que tiene el Distrito Capital.




3.1.3. Estructura Organizativa
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En cuanto a su organizacion el Hospital Vargas tiene una estructura

departamental, cuyo organigrama se anexa, en la cual la Direccion General

es la maxima autoridad normativa, ejecutiva y de control del Hospital y los

Departamentos, son estructuras que controlan y supervisan las actividades

generales de las areas médicas, administrativas, docentes y de investigacion

y rinden cuenta al Director Médico General del Hospital. (Direccion General

del Hospital Vargas 2004).

3.1.4, Organigrama Figura N° 1

ORGANIGRAMA DEL HOSPITAL VARGAS DE CARACAS
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Fuente: Direccion General del Hospital Vargas (2004).
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3.1.5. Mision, Vision y Valores
Misién
Segun, la pagina Web del Hospital Vargas, su misién es:

Un hospital tipo IV de referencia nacional que brinda
asistencia médica de calidad con énfasis en la equidad,
excelencia, compromiso y respeto a los sectores mas
desposeidos de la sociedad, siendo el area prioritaria de
influencia para la Gran Caracas. Asi como también
impartir docencia a nivel de pre y postgrado en las
diferentes disciplinas de la salud, formando profesionales
que van desde nivel técnico hasta doctorado,
comprometidos en el desarrollo y la busqueda de la
excelencia. www.hospitalvargas.gov.ve.16/03/2005

Vision
Asimismo, la pagina Web del Hospital Vargas, sefiala que la

vision esta dirigida a:

Brindar un servicio de salud efeciivo y eficaz, con
personal altamente calificado, capaces de responder a
las necesidades médico sanitarias y ambientales de la
poblacibn en el area de promocién, prevencion vy
restitucion de la salud orientadas hacia la investigacion y
mejoramiento personal.
www.hospitalvargas.gov.ve, 16/03/2005

Dentro de este marco, también se encuentran los valores del Hospital
Vargas de Caracas, creados en consenso, por los alumnos del post-grado en
gerencia de servicios de salud, bajo el convenio Hospital Vargas de Caracas y
Universidad Catdlica Andrés Bello, los cuales se enumeran a continuacion:

Valores

“‘Responsabilidad, respeto, honestidad, vocacion de servicio, ética,

equidad y compromiso”.
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3.2. UNIDAD QUIRURGICA DEL HOSPITAL VARGAS DE CARACAS

3.2.1. Reseiia Historica

Segun, Chacin, L (1991): “La Unidad Quirtrgica fue inaugurada en el
ano de 1.965". Forma parte del departamento quirtirgico dentro de la
estructura organizativa del Hospital Vargas de Caracas. Su funcionamiento
esta orientado a la atencion del paciente quirtrgico.

Asimismo, en el Manual Administrativo de la unidad quirdrgica (2000)
se expresa, que: “El departamento de enfermeria se encarga de asignar el
recurso de enfermeria en la unidad quirdrgica. La misma esta integrada por

una supervisora, una coordinadora, profesionales de enfermeria y auxiliares,

asignados en los diferentes turnos de guardia”. (p. 35).

Dentro de este marco, también se encuentran la mision, vision y
valores de la unidad quirtrgica del Hospital Vargas de Caracas, creados en
consenso, por un grupo de alumnos del post-grado en gerencia de servicios
de salud, bajo el convenio Hospital Vargas de Caracas y Universidad Catolica
Andrés Bello, los cuales se mencionan a continuacion:

3.2.2. Misién, Vision y Valores
Mision

La Unidad Quirtrgica del Hospital Vargas de Caracas es
un servicio que presta atencion especializada a usuarios
que ameritan de una intervencidn quirurgica para
restablecer o conservar su salud y bienestar
biopsicosocial, con la finalidad de satisfacer Ilas
necesidades de estos usuarios, enmarcados dentro de
los principios rectores de la institucion, tales como:
respeto, ética, equidad, compromiso y vocacion de
servicio. Integrado por un equipo multidisciplinario de




salud, comprometido en mantener un nivel de alta
calidad profesional, humana y cientifica y ademas,
cuenta con equipos de alta tecnologia.

Vision

La Unidad Quirdrgica del Hospital Vargas de Caracas es
y sera una de las principales areas de asistencia que
conforma el citado Hospital, debido a su funcionalidad y
su capacidad resolutiva ante las diferentes patologias
quirdrgicas, de referencia nacional. Formada por
recursos humanos de alta calidad profesional, cientifica y
ética. Ademas cuenta con recursos materiales de alta
tecnologia, para brindar a los usuarios una calidad de
atencion segura y optima.

Valores

“Responsabilidad, trabajo en equipo, respeto, compromiso, vocacion
de servicio, equidad, sentido de pertenencia y ética”.




55

3.2.3. Organigramas

3.2.3.1. Organigrama Estructural

Figura N° 2

Repiiblica Bolivariana de Venezuela
Alcaldia Mayor del Distrito Metropolitano

Hospital VVargas de Caracas
Unidad Cwirirgica

Organigrama Estructural de la Unidad Quirdrgica

Direccién General

Sub-Direccién General
Médica

Departamento Departamento de
Quirdrgico Enfermeria
Unidad
Quindrgica

Cryanigrama Sinlético: Estructiural de la
© Unidad Quirirgica

Fuente: Coordinacion de Enfermeria de la Unidad Quirargica (2004).




3.2.3.2. Organigrama Analitico o Funcional

Figura N° 3

Repliblica Bolivariana de Venezuela
Alcaldia Mayor del Distrito Metropolitano
Hospital Vargas de Caracas

Unidad Quirlirgica
Organigrama Analitico de la Unidad QuirGrgica
Director General
Sub-Director Médico
|
| |
Jefe del Departamento Jefe de Enfermeras
Quirdrgico 1Enf. Jefe ||
NG e e e Secretaria
ecretaria_f feserse Secretaria
Médico Jefe Servicio Médicos Jefes de los Médico Jefe de la Supervisora de Enfermerfa
de Anestesia Servicios de Cirugla Unidad Quirrgica 1 Enf Il
Médicos Adjuntos Médicos Adjuntos Coordinadora Unidad Quirirgica
de Anestesia de Cirugia 1Enf Il
Médicos Residentes Médicos Residentes Enfermeras (0s)
Post-Grado Anestesia Post-Grado de Cirugla 25Enf, |
Organigrama Analilizo: Funcionsl
de la Unidad Quirirgica Auxiliar de Enfermeria
17 Aux de Enf.

Fuente: Coordinacion de Enfermeria de la Unidad Quirtrgica (2004).
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3.2.3.3. Flujograma de Procesos Operativo y de apoyo

Iﬁ

Figura N° 4

Proceso Operativo

Unidad Quirtrgica del Hospital Vargas de Caracas
Proceso Operativo Principal : Intervenciones Quirirgicas Electivas a Pacientes
Producto: Pacientes sometidos a cirugias
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Paciente Paciente ingresa a L. ok : Paciente ingresa al Postoperado
llega ; T ,|Paciente ingresa a la Paciente ingresa T & I o e
3 S Unided Quirirgica 2 Quittfano S & L iose
Consulta Exterma Hospitalizacion Recuperacion . Salade
P i 4 i
LTl el Oin e Em::ﬂ“ . sencidn de eifermerta en “Realzacion del acto “Alencién médica y de Se acliva el proceso
e el drea de preanestesia anestésico Enfermeria en |a fase de atenciin a
Fase preoperatoria postoperatoria pacientes
+ Esboracicn de la + Realizacion de Revision de Historia Médica +Realizacion del acto " Respsradss onle
Historia Médica Examenes preoperatorios por Medico anestesidglogo operatario ;E:ess;a e pacienta Hospitalizacién
. - = deHospitalizacion
I por meédico anestesitlogo
+ Indicacion de Eximenes ~Panificacion del Alorcion ‘?E enfemerla
arplin) - Quiriri en lafase infra -
preoperatonios umo Cuiningico operstoia

*Preparacidn del
paciente

Elaborado por : Fétima Carola Armas




Proceso de Apoyo

Figura N° 5

FLUJOGRAMA DE PROCESO

PROCESO DE APOYO: Coordinacion de Enfermeria en la Unidad Quirdrgica

Inspeccién diara Agraciny. Supervisién a Canstatr la Efedtuarlas .
A Digtribucion Diaria : B Rendicion de
Del funcionamiento Del Persanal de Personal de » Existencia de Requisicicnes de N Cuentas
De la Unidad Erfermerta Enfermeria Insumos Les Insumos
Verificar Regstr defa Veificar el Comprobarla existencia de Saliciud de pedidas en Reporte ala
esterzacion asignacion del dssempafio del materiales médicos quinirgicos v Los formatos Supervisora de
del Personal en e Plan i s Establecidos roas crifcas y
e Qurigico Repotar fakas  Deartamento Jee e Uridad
quinirgico y de Compras
Quiratanos en
dntimas
condiciones

Elahorado por : F4tima Carola Armas




il

de la Unidad Quirdrgica (actual e ideal)

EL DEPARTAMENTO DE
ENFERMERIA ASIGNA EL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA A
LA UNIDAD QUIRURGICA.

Funcionamiento Actual

Figura N° 6

EN CONSECUENCIA SE

v

EL PROFESIONAL DE
ENFERMERIA ES EVALUADO
FOR SU JEFE [INMEDIATO.
(COORDINADOR)

EL PROCESO DE EVALUACION
» DEL DESEMPENO NO  ES

GENERA:
~  Disminucién del
rendimiento laboral
del profesional de

Fy

EL DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA
Y EL SUPERVISOR INMEDIATC NO

ADMINISTRATIVAS AL RESPECTO.

PERIODICO, ES DECIR, SE
REALIZA UNA VEZ AL ANO.

EL FORMATO PARA LA
EVALUACION DEL DESEMPENOC
CONSISTE EN UN

Y

INSTRUMENTO DE EVALUACICN
DE TIPO CUALITATIVO.

4

DECISIONES [*

LA EVALUACION DEL DESEMPENQ
UNA VEZ REALIZADA, SE LLEVA AL
DEPARTAMENTCO DE ENFERMERIA Y
SE ARCHIVA EN EL EXPEDIENTE DEL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA.

EL EVALUADOR EMITE UN JUICIO
DE VALOR O UNA OPINION
ACERCA DEL RENDIMIENTO
LABORAL DEL PROFESIONAL DE
ENFERMERIA.

enfermeria.

»  Carencia de
compromiso con la
organizacion.

ELABORADO POR: FATIMA CAROLA ARMAS.




FiguraNe 7

EL PROFESIONAL DE
EL DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA ES EVALUADO
ENFERMERIA ~  ASIGNA EL POR SU JEFE INMEDIATO.
PROFESIONAL DE ENFERMERIA A L (COORDINADOR).  (Art. 62
LA UNIDAD QUIRURGICA. LEFP).
LA EVALUACION DEL
DESEMPENO SE LLEVA AL RETROALIMENTACION: COMENTAR
DEPARTAMENTO DE EL DESEMPENO Y LOS PROGRESQS
ENFERMERIA Y SE ARCHIVA EN DEL EVALUADQ, EMPLEANDO COMO |
EL EXPEDIENTE DEL TECNICA LA ENTREVISTA DE [*
PROFESIONAL DE ENFERMERIA., EVALUACION,

Y

EL DEPARTAMENTO DE
ENFERMERIA Y EL SUPERVISOR
INMEDIATC TOMAN DECISIONES
ADMINISTRATIVAS:

- Incrementos Salariales

~  Capacitacidn especifica

- Ascensos. transferencias,
promociones y despidos.

»  Mejoramiento

EL PROCESO DE EVALUACION
DEL  DESEMPENO  SE
REALIZARA DOS VECES AL
ANO, ES DECIR, PERIODICO.
(Art. 58 LEFP),

EVALUAR EL DESEMPENO DEL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA
EN FUNCION  DEL PUESTC:
INCLUYE ALGUN TIPO DE
CALIFICAGION EN RELACION
CON UNA ESCALA DEFINIDA
PREVIAMENTE.

A

ENTRENAR A LOS EVALUADCORES.

LEFP: Ley del Estatuto de la Funcién Publica.

ELABORADO POR: FATIMA CAROLA ARMAS.

UTILIZAR UNA ADECUADA
HERRAMIENTA DE EVALUACION,
QUE CONSTARA DE UN
FORMULARIO Y UN INSTRUCTIVO.,
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CAPITULO
\%
DIAGNOSTICO DE LA SITUACION

En este capitulo se describen las fases realizadas para diagnosticar
como es el Sistema de Evaluacién de Desempefio aplicado en la Unidad
Quirtrgica del Hospital Vargas de Caracas.

Se procedid a la elaboracion de la hoja de registro de datos, a través
de la cual se realizd la observacidn y se identificaron los factores que
integran el instrumento de evaluacion de desemperio utilizado actualmente.

Se elaboré el cuestionario, incluyendo una serie de preguntas
preparadas de forma cuidadosa, susceptibles de analizarse en relacion con
el problema estudiado. Se incluyeron una bateria de preguntas cerradas
denominadas dicotdOmicas.

El cuestionario se aplicé con el propésito de permitirle al Profesional
de Enfermeria entrevistado expresar sus opiniones y pensamientos con
respecto al sistema vigente de evaluacion del desempefio, con el proposito
de proponer mejoras al sistema actual.

Se consultaron expertos para validar la hoja de registros de datos y el

cuestionario.

A partir del diagnéstico elaborado sobre los elementos del sistema de
evaluacion del desempefio aplicados en la actualidad al profesional de
enfermeria, y los factores de evaluacion e indicadores de desempefio
utilizados, se contrastaron con los indicadores de desempefio definidos.




62

Posteriormente, se evalud el Sistema de Evaluacién del Desempefio

aplicado al profesional de enfermeria,

A continuacion se detalla la forma en que fue operacionalizada la
variable Sistema de Evaluacion del Desempefio y los items del cuestionario

relativos a cada sub-indicador:




UNIDAD QUIRUR DEL HOSPI _ _
DEFINICION OPERACIONAL: Sistema de evaluacién del desempefio que contiene u

SPITAL VARG

DE C A

S
n grupo de elementos, los

cuales van a estar orientados a medir el desempefio del Profesional de Enfermeria en la Unidad Quirtrgica y

proporcionar retroalimentacion al mismo, constituido por una normativa y basado en elementos relacionados con el

puesto o cargo.

DIMENSION INDICADOR SUB-INDICADOR ITEMS
Sistema de Evaluacion del | Elementos que integran | * Organizacién: Responsable 1,5, 8,10
Desempefio el Sistema de Evaluacién | por la conduccion del proceso
Constituye el proceso por el | del Desempefio de evaluacion del
cual se estima el rendimiento | Grupo de elementos o | ¢Omportamiento y el
global del Profesional de | factores, los cuales van a | 9ésempefio del profesional
Enfermeria en la Unidad | estar orientados a medir el deeniemara.

Quirdrgica. desempefio de! Profesional | « Establecitriento: Dafinicién 7.9
de Enfermeria en 1a|4e funciones y actividades,
Unldad' Quirargica Y | fijacion de metas y objetivos
proporcionar para el comportamiento y el
retroalimentacion al | desempefio del profesional
mismo, constituido por una | de enfermeria.
normativa y basado en
elementos relacionados * Medicién: ldentificaciébn de 14
- indicadores, elaboracion de
SQu:e) pUesiaRICAge: instrumentos de medida del
comportamiento y el
desempefio del profesional
de enfermeria.
* Evaluacion: Cuantificacion 9

de los resultados obtenidos
contra los resultados
programados, en relaciéon con
el comportamiento y el
desempefio del profesional
de enfermeria.




Sistema de Evaluacién del

Desempeiio
Constituye el proceso por el
cual se estima el rendimiento

global del Profesional de
Enfermeria en la Unidad
Quirlrgica.

Elementos que integran

el Sistema de Evaluacién
del Desempernio

Grupo de elementos o
factores, los cuales van a
estar orientados a medir el
desempefio del Profesional
de Enfermeria en la

Unidad Quirdrgica y
proporcionar
retroalimentacion al

mismo, constituido por una
normativa y basado en
elementos relacionados
con el puesto o cargo.

profesional de enfermeria en
relacién a su comportamiento
y desempenio.

*  Desempefio Individual:
Logro que cada profesional
de enfermeria debe alcanzar
durante un periodo especifico
en el marco de accién de su
unidad.

. Retroalimentacién:
Comentar el desemperio y los
progresas del profesional de
enfermeria.

* Registros: Soporte o
respaldo por escrito de las
actividades que desempefa
el profesional de enfermeria
en la unidad quirargica.

* Decisiones del
Departamento de Enfermeria:
Acciones correctivas y
administrativas aplicadas al
profesional de enfermeria
como consecuencia de su
evaluaciéon de desempefio
realizada.

* Propuestas para la mejora
del sistema de evaluacion del
desempefio:
Recomendaciones y
sugerencias para mejorar el
proceso.

preestablecidos  por el

2,3,4,15,16
13
11, 12, 20, 21

17, 18, 19,22, 23

24
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CAPITULO
v
ANALISIS Y PRESENTACION DE LOS RESULTADOS

Presentacion de los resultados

Los datos recolectados en la hoja de registro fueron obtenidos a través
de la observacion directa por parte de la investigadora. Posterior a la
recoleccion de datos se procedié a realizar un diagnostico del Sistema de
Evaluacion del Desempefio, en referencia a los elementos y factores que
integran el instrumento de evaluacion, permitiendo de esta manera conocer
la situacion actual del mencionado sistema, sus debilidades y cémo
solventarlas acorde con los modernos enfoques de la gestion de recursos
humanos.

Asimismo, los datos arrojados a través del cuestionario, fueron
tabulados manualmente. Posteriormente se emplearon técnicas estadisticas
nominales para realizar el analisis de los resultados obtenidos,
especificamente, se utilizaron tablas de frecuencias absolutas y porcentuales
de los items de cada uno de los sub-indicadores de las variables que se
estan estudiando. A partir de las frecuencias relativas de cada uno de los
sub-indicadores, se realizan graficos de diagrama circular, donde se reflejan
los resultados en macro. Para la elaboracion de los diagramas y iablas
estadisticas, se emplea el sistema operativo Microsoft Excel 2003.

Como anteriormente se ha indicado, los resultados de la investigacion
se presentan a través de tablas de frecuencias y diagramas circulares donde
se mostraran las respuestas obtenidas en cada item y sus porcentajes. Los
cuadros muestran la frecuencia absoluta (Fa) de las respuestas: “Si” y “No”,
en cada uno de los items, ademas de las frecuencias y porcentajes totales,
de manera de apreciar los resultados globales e individuales.
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Los items fueron divididos de acuerdo a los sub-indicadores

mostrados en la operacionalizacion de la variable de esta manera:

1.- Organizacion: comprende los items 1, 5, 8 y 10 del cuestionario
aplicado.

2.- Establecimiento: comprende los items 7 y 9 del cuestionario
aplicado.

3.- Medicion: comprende el item 14 del cuestionario.

4 .- Evaluacion: comprende el item 9 del cuestionario.

5.- Intervalo temporal: comprende el item 6 del cuestionario aplicado.

6.- Desempeiio individual: comprende los items 2, 3, 4, 15 y 16 del
cuestionario aplicado.

7.- Retroalimentacion: comprende el item 13 del cuestionario
aplicado.

8.- Registros: comprende los items 11, 12, 20 y 21 del cuestionario
aplicado.

9.- Decisiones del Departamento de Enfermeria: comprende los
items 17, 18, 19, 22 y 23 del cuestionario aplicado.

10.- Propuestas para la mejora del sistema de evaluacion del
desempefio: comprende el item 24 del cuestionario aplicado.

A continuacion se presentan los resultados obtenidos de la hoja de
registro que se utilizdé para identificar y observar los elementos y factores que
integran el instrumento de evaluacion de desempefo aplicado al profesional
de enfermeria de la Unidad Quirtrgica del Hospital Vargas de Caracas,

permitiendo de esta manera realizar un diagnostico al sistema actual.




67

HOJA DE REGISTRO DE DATOS PARA OBSERVAR E IDENTIFICAR LOS
ELEMENTOS Y FACTORES QUE INTEGRAN EL INSTRUMENTO DE
EVALUACION DE DESEMPENO APLICADO AL PROFESIONAL DE
ENFERMERIA DE LA UNIDAD QUIRURGICA DEL HOSPITAL VARGAS DE
CARACAS.

FECHA DEL REGISTRO: DESDE EL 01/08/2005 HASTA 05/08/2005.

[ DATOS A OBSERVAR EN EL Sl [NO OBSERVACIONES
INSTRUMENTO DE EVALUACION
DEL DESEMPENO

SECCION A: DATOS DE
IDENTIFICACION

1. IDENTIFICACION DE LA Si
ORGANIZACION DE SALUD

2. IDENTIFICACION DE LA/ Sl
UNIDAD O SERVICIO QUE SE
DESEMPENA EL PROFESIONAL
DE ENFERMERIA

3. IDENTIFICACION DE DATOS | SI
PERSONALES DEL EVALUADO
4, SE OBSERVA UNA NO
NORMATIVA PARA LLENAR EL
INSTRUMENTO DE EVALUACION

5. LA EVALUACION DEL NO
DESEMPENO SE REALIZA DOS
VECES AL ANO
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SECCION B: ESTABLECIMIENTO
Y EVALUACION DE LOS
OBJETIVOS DEL DESEMPENO
INDIVIDUAL

6. SE OBSERVA OBJETIVOS DEL
DESEMPENO INDIVIDUAL

NO

7. SE OBSERVA COMPARACION
DE LOS OBJETIVOS DEL
DESEMPENO INDIVIDUAL EN
DIFERENTES PERIODOS DE LA
EVALUACION

NO

SECCION C: FACTORES ©O
INDICADORES DE EVALUACION
DEL DESEMPENO

Si

NO

OBSERVACIONES

8. SE OBSERVA FACTORES O
INDICADORES DE EVALUACION
DEL DESEMPENO

Sl

9. SE EXPLICA BREVEMENTE EL
SIGNIFICADO DE CADA FACTOR
O INDICADOR A EVALUAR

Sl

10. LOS FACTORES O
INDICADORES DE EVALUACION
DESCRITOS EN EL
INSTRUMENTO SE RELACIONAN
CON BASE A LAS FUNCIONES
QUE REALIZA EL PROFESIONAL
DE ENFERMERIA EN LA UNIDAD
QUIRURGICA

Sl

El evaluador emite un juicio de
valor o una opinidbn acerca del
rendimiento laboral del profesional
de enfermeria  originandose
mediciones subjetivas en la

evaluacion.
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[11. LOS FACTORES O
INDICADORES DE EVALUACION
DESCRITOS EN EL
INSTRUMENTO SON MEDIDOS A
TRAVES DE UNA ESCALA
CUALITATIVA

Sl

12. LOS FACTORES 0]
INDICADORES DE EVALUACION
DESCRITOS EN EL
INSTRUMENTO SON MEDIDOS A
TRAVES DE UNA ESCALA
CUANTITATIVA

NO

SECCION D: OBTENCION DEL
RANGO DE ACTUACION

13. SE OBSERVA EN EL
INSTRUMENTO DE EVALUACION
UNA CLASIFICACION DEL
RANGO DE ACTUACION DEL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA

NO

14. EL RANGO DE ACTUACION
ESTA RELACIONADO CON LOS
OBJETIVOS DEL DESEMPENO
INDIVIDUAL

NO

SECCION E: COMENTARIOS
DEL EVALUADOR

Sl

NO

OBSERVACIONES

15. LA EVALUACION DEL
DESEMPENO ES REALIZADA
POR EL SUPERVISOR
INMEDIATO DENTRO DEL AREA
DE DESEMPENO

Sl
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[16. EL PROFESIONAL DE
ENFERMERIA EVALUADO TIENE
CUATRO (4) MESES CONTINUOS
DESEMPENANDO SIS
FUNCIONES ASIGNADAS EN LA
UNIDAD QUIRURGICA

Sl

La evaluacién del desempefio es
realizada cuando el departamento
de enfermeria lo exige. No es
cuando

periodica. Se realiza

ingresa el Profesional de
Enfermeria a la Institucién y una

vez al afio.

17. LA EVALUACION DEL
DESEMPENO  APLICADA AL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA
ESTA ORIENTADA A ORIGINAR

NO

La evaluacion del desempefio una

vez realizada, se lleva al
Departamento de Enfermeria y se
archiva en el expediente del
Profesional de Enfermeria. No se
toma decisiones administrativas al

respecto.

TOMA DE DECISIONES
ADMINISTRATIVAS, TALES
COMO:  Acciones  Salariales,
Adiestramiento y Acciones de
Mejoramiento.

18. SE OBSERVA EN EL
INSTRUMENTO DE EVALUACION
DE DESEMPENO LAS
OPINIONES Y

RECOMENDACIONES EMITIDAS
POR EL EVALUADOR Y POR EL
EVALUADO; CON SUS
RESPECTIVAS FIRMAS.

Sl

El evaluador en  algunas
oportunidades emite su opinidn y
del

rendimiento laboral del evaluado.

recomendacion acerca
Mientras que el evaluado pocas
veces emite su opinion al
respecto.

REALIZADO POR: FATIMA CAROLA ARMAS.
AUTORA DE LA INVESTIGACION.




ANALISIS DE LOS RESULTADOS

CUADRO N° 1

71

DISTRIBUCION ABSOLUTA Y PORCENTUAL DE LAS RESPUESTAS DE
LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA CON RESPECTO A LOS iTEMS

MENCIONADOS EN EL CUESTIONARIO APLICADO

RNATIVAS Sl NO TOTAL
ITEMS Fa % Fa % Fa %
5 14 77,78% 4 22,22% 18 100%
7 13 72,22% 5 27,78% 18 100%
8 17 94,44% 1 5,56% 18 100%
9 11 61,11% 7 38,89% 18 100%
10 12 66,67% 6 33,33% 18 100%
1 16 88,89% 2 11,11% 18 100%
12 12 66,67% 6 33,33% 18 100%
13 8 44 44% 10 55,56% 18 100%
15 8 33,33% 12 66,67% 18 100%
16 8 44,44% 10 55,56% 18 100%
17 5 27,78% 13 72,22% 18 100%
18 6 33,33% 12 66,67% 18 100%
19 0 0,00% 18 100,00% 18 100%
20 2 1,11% 16 88,89% 18 100%
21 2 11,11% 16 88,89% 18 100%
22 12 66,67% 8 33,33% 18 100%
23 5 27,78% 13 72,22% 18 100%
TOTAL 149 48,69% 157 51,31%

FUENTE: Cuestionario aplicado. Febrero 2006

Analisis:

Esta tabla refleja en relacion al item N° 8, que el 94% de los

profesionales de enfermeria afirman conocer

las normas internas de

funcionamiento de la Unidad QuirGrgica del Hospital Vargas de Caracas, asi

como también y segln se observa en el item N° 7 un 72% respondié que sus

funciones y deberes al cargo que desempefian se encuentran descritas en un

Manual. Luego al referirse al item N° 11 sobre los registros que soportan las
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actividades de los profesionales de enfermeria, un 89% respondié sobre la
existencia de los mismos. Al consultarles en el item N° 5 sobre las
evaluaciones de desempefio que le han sido realizadas un 78% respondi6 de
manera afirmativa, informando igualmente segtn la respuesta emitida por un
67% de los profesionales al item N° 12 que el Coordinador de Enfermeria o
Jefe inmediato considera los registros de las actividades en las evaluaciones
de desemperfo efectuadas. Por otra parte, el 100% de los profesionales de
enfermeria sefalé que los resultados derivados de la evaluaciéon de
desemperio no contribuyen a los ajustes salariales.

CUADRO N° 2
DISTRIBUCION ABSOLUTA Y PORCENTUAL DE LAS RESPUESTAS DE
LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA CON RESPECTO A LOS (TEMS
RELACIONADOS CON EL SUB-INDICADOR “ORGANIZACION”

W Sl NO TOTAL
ITEMS Fa % Fa % Fa %
5 14 77,78% 4 22,22% 18 100%
8 17 94,44% 1 5,56% 18 100%
10 12 66,67% 6 33,33% 18 100%
TOTAL 43 79,63% 11 20,37%

Esta tabla muestra las respuestas suministradas por los profesionales
de enfermeria con respecto a los items relacionados con el sub-indicador
organizacion. En este sentido, se determiné que el 79,63% de las
respuestas senalaron positivamente los elementos de la organizacion
presentes en la evaluacion de desempefio efectuadas a los profesionales de
enfermeria pertenecientes a la Unidad Quirtrgica del Hospital Vargas de
Caracas. En efecto, el item 5 refleja que el 77,78% de la muestra afirmo
haber sido evaluado por su desempefioc dentro de la organizacion y sélo un
22,22% lo negd. En este mismo sentido, se obtuvo que relacionado con el

item 8 el 94,44% de los profesionales afirmé conocer las normas internas de
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funcionamiento de la Unidad Quirdrgica, sefialando a su vez, segun el item

10, que incumplirlas acarrea sanciones segun lo referido por el 66.67% de los
encuestados.

CUADRO N° 3

DISTRIBUCION ABSOLUTA Y PORCENTUAL DE LAS RESPUESTAS DE
LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA CON RESPECTO A LOS iTEMS
RELACIONADOS CON EL SUB-INDICADOR “ESTABLECIMIENTO”

BVl sl NO TOTAL
|ITEMS Fa % Fa % Fa %
' 7 13 72,22% 5 27,78% 18 100%
9 11 61,11% 7 38,89% 18 100%
TOTAL 24 66,67% 12 33,33%

Esta tabla muestra las respuestas suministradas por los profesionales
de enfermeria con respecto a los items relacionados con el sub-indicador
establecimiento. En este sentido, se determind que el 66.67% de las
respuestas  sefialaron positivamente los elementos del sub-indicador
establecimiento presentes en la evaluacion de desempefio efectuadas a los
profesionales de enfermeria pertenecientes a la Unidad QuirGrgica del
Hospital Vargas de Caracas. En efecto, el item 7 refleja que el 72,22% de la
muestra afirmé que las funciones y deberes inherentes al cargo que
desempefian se encuentran descritas en un Manual y sélo un 27,78% lo
negdé. En este mismo sentido, se obtuvo que relacionado con el item 9 el
61,11% de los profesionales afirmé que los objetivos del desempefio
individual se establecen de manera conjunta entre ellos y el Coordinador de
su Unidad y el 38.89% lo nego.
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CUADRO N° 4

DISTRIBUCION ABSOLUTA Y PORCENTUAL DE LAS RESPUESTAS DE
LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA CON RESPECTO A LOS iTEMS
RELACIONADOS CON EL SUB-INDICADOR “DESEMPENO INDIVIDUAL”

AL IVAS | NO TOTAL
ITEMS Fa % Fa % Fa %
15 6 33,33% 12 66,67% 18 100%
16 8 44 44% 10 55 56% 18 100%
TOTAL 14 38,89% 22 61,11%

Esta tabla muestra las respuestas suministradas por los profesionales
de enfermeria con respecto a los items relacionados con el sub-indicador
desempeno individual. En este sentido, se determin6é que el 61.11% de las
respuestas sefialaron de forma negativa los elementos del indicador
desempefio individual presentes en la evaluacion de desemperfio efectuadas
a los profesionales de enfermeria pertenecientes a la Unidad Quirtrgica del
Hospital Vargas de Caracas. En efecto, el item 15 refleja que el 66,27% de la
muestra negé que los aspectos que requieren reforzamiento para el
mejoramiento de su actuaciéon se indicaran en la dltima evaluacion de
desempefnio realizada y s6lo un 33.33% lo afirmé. En este mismo sentido, se
obtuvo que relacionado con el item 16 el 55.56% de los profesionales neg6
que haya tomado acciones correctivas en su practica de enfermeria como
producto de las evaluaciones de desempefio realizadas, mientras que un
44 44% lo afirmo.




CUADRO N° 5

DISTRIBUCION ABSOLUTA Y PORCENTUAL DE LAS RESPUESTAS DE

LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA CON RESPECTO A LOS ITEMS
RELACIONADOS CON EL SUB-INDICADOR “RETROALIMENTACION”
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ATIVAS Si NO TOTAL
TEMS Fa % Fa % Fa %
13 8 44.44% 10 55,56% 18 100%
TOTAL 8 44.,44% 10 55,56%

Esta tabla muestra las respuestas suministradas por los profesionales

de enfermeria con respecto al item relacionado con el sub-indicador

retroalimentacion. En este sentido, se determiné que el 56% de la muestra

neg6é que se planificara una reunion formal entre estos profesionales y el

Coordinador de la Unidad para la evaluacion de desempefio, mientras que un

44% lo afirmo.

CUADRO N° 6

DISTRIBUCION ABSOLUTA Y PORCENTUAL DE LAS RESPUESTAS DE
LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA CON RESPECTO A LOS ITEMS
RELACIONADOS CON EL SUB-INDICADOR “REGISTROS”

ATIVAS | NO TOTAL
TEMS Fa % Fa % Fa %
11 16 88,89% 2 11,11% 18 100%
12 12 66,67% 6 33,33% 18 100%
20 2 11,11% 16 88,89% 18 100%
21 2 11,11% 16 88,89% 18 100%
TOTAL 32 44 44%, 40 55,56%
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Esta tabla muestra las respuestas suministradas por los profesionaies
de enfermeria con respecto a los items relacionados con el sub-indicador
registro. En este sentido, se determind que el 44 44% de las respuestas
obtenidas reflejan de manera positiva los elementos del sub-indicador
registro existentes en la evaluacion del desempefio, mientras que el 55.56%
de las respuestas sefalaron de forma negativa que los elementos
considerados en el sub-indicador registro se encuentren presentes en la
evaluacion de desempefio efectuadas a los profesionales de enfermeria
pertenecientes a la Unidad Quirlrgica del Hospital Vargas de Caracas. En
efecto, el item 11 refleja que el 88,89% de la muestra afirmo la existencia de
registros que soportan las actividades que realizan en la Unidad Quirudrgica y
el 11,11% lo neg6. Por otra parte, el item 12 muestra que el 66,67% indico
positivamente que los registros de las actividades de su desempefio son
empleados por su coordinador en el momento de su evaluacién, mientras
que un 33.33% lo negd. El item 20 reflej6 que el 89% de los encuestados
indicé que las evaluaciones de desempefio no incluye opiniones dadas por
una muestra de usuarios (pacientes) que recibieron atencién por los
profesionales de enfermeria en el periodo que se evalGa y apenas un 11,11%
lo afirmé. Por Gltimo, el item 21 report6 segtin las respuestas de un 89% de
los profesionales de enfermeria encuestados que éstos no han realizado
comentarios u opiniones por escrito en las evaluaciones de desempeno que

le han realizado.
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CUADRO N° 7

DISTRIBUCION ABSOLUTA Y PORCENTUAL DE LAS RESPUESTAS DE
LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA CON RESPECTO A LOS ITEMS
RELACIONADOS CON EL SUB-INDICADOR “DECISIONES”

ATIVAS si NO TOTAL
ITEMS Fa % Fa % Fa %
17 5 27.78% 13 72,22% 18 100%
18 6 33,33% 12 66,67% 18 100%
19 0 0,00% 18 100,00% 18 100%
22 12 66,67% 6 33,33% 18 100%
23 5 27,78% 13 72,22% 18 100%
TOTAL 28 31,11% 62 68,89%

Esta tabla muestra las respuestas suministradas por los profesionales
de enfermeria con respecto a los items relacionados con el sub-indicador
decisiones. En este sentido, se determin6 que el 68.89% de las respuestas
obtenidas reflejan de manera negativa los elementos del indicador decisiones
existentes en la evaluacion del desempefio, y apenas un 31.11% de las
respuestas sefalaron de forma positiva que los elementos considerados
en el indicador decisiones se encuentren presentes en la evaluacion de
desempenfo efectuadas a los profesionales de enfermeria pertenecientes a la
Unidad Quirdrgica del Hospital Vargas de Caracas. En efecto, el item 19
refleja que el 100% de la muestra negd que los resultados que arroja la
evaluacion de desempefio se consideren para las decisiones administrativas
relacionadas con los ajustes salariales. El item 17 refleja que el 72,22% de
los encuestados negd que la unidad donde labora lo haya postulado a cursos
de adiestramientc y formacion, mientras que el 27,78% lo afirmé. Con
respecto al item 18 los profesionales de enfermeria encuestados
respondieron en un 66.67% que los resultados de la evaluacion de
deéempeﬁo no orientan la toma de decisiones con respecto a los ascensos,
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concursos, traslados, transferencias y egresos, y un 33.33% lo afirmé. Al
preguntar sobre si las evaluaciones de desempefio son archivadas en los
expedientes y si los profesionales de enfermeria tienen acceso una vez
archivadas, de acuerdo a lo que reflejan los items 22 y 23, se obtuvo que el
66,67% afirmé que las evaluaciones de desempefio son archivadas, sin
embargo un 72,22% de los encuestados indicé que una vez archivadas no
tienen acceso a las evaluaciones efectuadas.
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GRAFICOS

GRAFICO N° 1 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE

LOS TURNOS DE TRABAJO DEL PROFESIONAL
DE ENFERMERIA DE LA UNIDAD QUIRURGICA
DEL "HOSPITAL VARGAS DE CARACAS" 2006

@7:00 a.m. a 1:00 p.m
@ 1:00 p.m. a 7:00 p.m
O7:00 p.m. a7:00 a.m

m33%

ANALISIS
El grafico anterior refleja la distribucion de la muestra de los
profesionales de enfermeria seleccionados por turnos de trabajo, en los tres
horarios existentes: el 33% labora de 7:00 a.m. a 1:00 p.m., otro 33% de 1:00
p.m. a 7:00 p.m. y el restante de 7:00 p.m. a 7:00 a.m.
Fuente: Grafico N° 1
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GRAFICO N° 2 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA SEGUN
SU GRADO DE INSTRUCCION. UNIDAD
QUIRURGICA "HOSPITAL VARGAS DE
CARACAS" 2006

@ Técnico Superior en
0 0%16% Enfermeria

. o @ Licenciado en
N 39% Enfermeria
O Especialista o Post-
m| 55% Grado en Enfermeria

O Magister en Enfermeria

ANALISIS
El grafico anterior refleja la distribucion de la muestra de los
profesionales de enfermeria seleccionados por grado de instruccion, el 39%
posee titulo de Técnico Superior en Enfermeria, el 55% es Licenciado en
Enfermeria y sélo un 6% posee Magister en Enfermeria.
Fuente: Grafico N° 2
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GRAFICO N° 3 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA POR
CARGO QUE DESEMPENA: ENFERMERO I.
UNIDAD QUIRURGICA "HOSPITAL VARGAS DE
CARACAS" 2006

ANALISIS

El grafico anterior refleja la distribucion de la muestra de los
profesionales de enfermeria seleccionados por cargo que desempenia,
pudiendo determinar que el 100% ocupa el cargo de Enfermero .

Fuente: Grafico N° 3
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GRAFICO N° 4 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE

LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA SEGUN

EL TIEMPO EN EL CARGO. UNIDAD QUIRURGICA
"HOSPITAL VARGAS DE CARACAS" 2006

mO0ab5anos m6a10 anos O11 a 15 afnos O 16 a 20 anos

17%

1%

ANALISIS

El grafico anterior refleja la distribucion de la muestra de los
profesionales de enfermeria seleccionados por tiempo en el cargo,
determinandose que el 50% posee un tiempo de servicio de 0 a 5 afios,
seguido de un 22% con un tiempo de servicio de 6 a 10 afios, un 17% entre
los dieciséis y veinte afios de servicio y el 11% restante entre los 11 a los 15
afos de desemperio en el cargo.

Fuente: Grafico N° 4
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GRAFICO N° 5 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS
RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 5. UNIDAD
QUIRURGICA "HOSPITAL VARGAS DE CARACAS"
2006

| 22%

m78%

@ Si
m No

ANALISIS

Segun las respuestas suministradas por los profesionales de
enfermeria con respecto al item N° 5, se determiné que el 78% de la muestra
afirmé haber sido evaluado por su desempefio dentro de la organizacion y un

22% niega que se le haya aplicado dicha evaluacion.

FUENTE: Grafico N° 5
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GRAFICO N° 6 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS RESPUESTAS DE LOS
PROFESIONALES DE ENFERMERIA REFERENTE AL ITEM 6 RELACIONADO CON EL
SUB-INDICADOR INTERVALO TEMPORAL UNIDAD QUIRURGICA "HOSPITAL
VARGAS DE CARACAS" 2006

@ Una Vezalaio
@ Dosvecesporafio

0 Nunca

ANALISIS

Segun las respuestas suministradas por los profesionales de
enfermeria con respecto al item N° 6, se determiné que el 50% de la muestra
afirmé haber sido evaluado por su desempefio dentro de la organizacién una
vez al afio, un 22% dos veces al afio y el restante sefialé que nunca habia
sido objeto de una evaluacion.

FUENTE: Grafico N° 6
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GRAFICO N° 7 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS
RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 7. UNIDAD
QUIRURGICA"HOSPITAL VARGAS DDE CARACAS"
2006

Si
No

ANALISIS

Segun las respuestas suministradas por los profesionales de
enfermeria con respecto al item N° 7 se determin6 que el 72% de la muestra
afirmé que las funciones y deberes inherentes al cargo que desempefan se
encuentran descritas en un manual, mientras que el 28% lo niega.

FUENTE: Grafico N°7
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GRAFICO N° 8 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES
DE ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 8.

UNIDAD QUIRURGICA "HOSPITAL VARGAS DE
CARACAS" 2006

m6%

m Si
@ No

ANALISIS

Segun las respuestas suministradas por los profesionales de
enfermeria con respecto al item N° 8 se determiné que el 94% de la muestra
afirmé conocer las normas de funcionamiento de la Unidad Quirtrgica y un
6% lo neg6.

Fuente: Grafico N° 8




87

GRAFICO N° 9 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS
RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 9. UNIDAD
QUIRURGICA "HOSPITAL VARGAS DE CARACAS"
2006

m 39%

m Sim No

ANALISIS

Segun las respuestas suminisiradas por los profesionales de
enfermeria con respecto al item N° 9 se determiné que el 61,11% de los
profesionales afirmé que los objetivos del desempefio individual se
establecen de manera conjunta entre ellos y el Coordinador de su Unidad y el
38.89% lo negé.

FUENTE: Grafico N° 9
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GRAFICO N° 10 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIACON RESPECTO AL ITEM 10. UNIDAD
QUIRURGICA"HOSPITALVARGAS DE CARACAS"
2006

@ Sim No

ANALISIS

Segun las respuestas suministradas por los profesionales de
enfermeria con respecto al item N° 10 se determiné que el 67% de la
muestra afirmé que existen sanciones por el incumplimiento de las normas
de funcionamiento de la Unidad Quirurgica, mientras que un 33% lo negé.

Fuente: Grafico N° 10
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GRAFICO N° 11 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 11. UNIDAD
QUIRURGICA." HOSPITAL VARGAS DE CARACAS"

2006
m11%
m Si
B No
@ 89%
ANALISIS

El item 11 refleja que el 88,89% de la muestra afirmé la existencia de

registros que soportan las actividades que realizan en la Unidad Quirurgica y

el 11,11% lo negé.

FUENTE: Grafico N° 11




GRAFICO N° 12 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIACON RESPECTO AL ITEM 12. UNIDAD
QUIRURGICA "HOSPITAL VARGAS DE CARACAS"

2006

@ Si
@ No

ANALISIS

El item 12 muestra que el 66,67% indic6 positivamente que los
registros de las actividades de su desempefio son empleados por su
coordinador en el momento de su evaluaciéon, mientras que un 33.33% lo
nego.

FUENTE: Grafico N° 12
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GRAFICO N° 13 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS
RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA
CON RESPECTO AL ITEM 13 RELACIONADO CON EL SUB-
INDICADOR RETROALIMENTACION. UNIDAD QUIRURGICA

"HOSPITAL VARGAS DE CARACAS" 2006

m44%
& 56% ‘ .

m Sim No

ANALISIS

Segun las respuestas suministradas por los profesionales de
enfermeria con respecto al item N° 13, se determind que el 56% de la
muestra neg6 que se planificara una reunién formal entre estos profesionales
y el Coordinador de la Unidad para la evaluacion de desempefio, mientras
que un 44% lo afirmé.

FUENTE: Grafico N° 13
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GRAFICO N° 14. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 14. UNIDAD
QUIRURGICA "HOSPITAL VARGAS DE CARACAS"
2006

@ Una escala de puntos

0O 6% 0%

033% @ Adjetivos calificativos

0O Ninguna de las
anteriores

O Todas las anteriores

ANALISIS

Segun las respuestas suministradas por los profesionales de
enfermeria con respecto al item N° 14, se determin6 que el 61% de la
muestra informé que concluida la evaluacién de desempefio la misma es
calificada con adjetivos, tales como: excelente, Bueno. Suficiente, Regular y
Malo; mientras que un 33% sefial6é que no se emplea ni adjetivos calificativos
ni escala de puntos y un apenas un 6% afirmé lo contrario.

FUENTE: Grafico N° 14




93

GRAFICO N° 15. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 15. UNIDAD
QUIRURGICA "HOSPITAL VARGAS DE CARACAS"
2006

B Si
B No

ANALISIS

Segun las respuestas suministradas por los profesionales de
enfermeria con respecto al item N° 15 se determiné que el 66,27% de la
muestra negé que los aspectos que requieren reforzamiento para el
mejoramiento de su actuacion no se indicaran en la Ultima evaluacion de
desemperio realizada y s6lo un 33.33% lo afimé.

FUENTE: Grafico N° 15




GRAFICO N° 16 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIACON RESPECTO AL ITEM 16. UNIDAD
QUIRURGICA "HOSPITAL VARGAS DE CARACAS"
2006

m 56%

@ Sim No

ANALISIS

Relacionado con el item 16 se obtuvo que el 55.56% de los
profesionales neg6 que haya tomado acciones correctivas en su practica de
enfermeria como producto de las evaluaciones de desempefio realizadas,
mientras que un 44,44% lo afirmé.

FUENTE: Grafico N° 16




95

GRAFICO N° 17 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS
RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA
CON RESPECTO AL ITEM 17. UNIDAD QUIRURGICA
"HOSPITAL VARGAS DE CARACAS" 2006

| 28%

B72%

m Sim No

ANALISIS
El item 17 refleja que el 72,22% de los encuestados negd que la
unidad donde labora lo haya postulado a cursos de adiestramiento y

formacion, mientras que el 27,78% lo afirmo

FUENTE: Grafico N° 17




GRAFICO N° 18 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 18. UNIDAD
QUIRURGICA"HOSPITAL VARGAS DE CARACAS"
2006

m Sim No

ANALISIS
El grafico anterior muestra que los profesionales de enfermeria
encuestados respondieron en un 66.67% que los resultados de la evaluacion
de desempefio no orientan la toma de decisiones con respecto a los

ascensos, concursos, traslados, transferencias y egresos, y un 33.33% lo
afirmoé

FUENTE: Grafico N° 18
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GRAFICO N° 19 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 19. UNIDAD
QUIRURGICA "HOSPITAL VARGAS DE CARACAS"

2006
m 0%
m Si
m No
m 100%
ANALISIS

El item 19 refleja que el 100% de la muestra respondié que los
resultados que arroja la evaluacion de desempefio no son considerados para
las decisiones administrativas relacionadas con los ajustes salariales de los

profesionales de enfermeria.

FUENTE: Grafico N° 19
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GRAFICO N° 20 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 20. UNIDAD
QUIRURGICA "HOSPITAL VARGAS DE CARACAS™

2006 '

m11%

m89%

ANALISIS
El item 20 reflej6 que el 89% de los encuestados indicé que las
evaluaciones de desempefio no incluye opiniones dadas por una muestra de
usuarios (pacientes) que recibieron atencion por los profesionales de
enfermeria en el periodo que se evalua y apenas un 11,11% lo afirmé

FUENTE: Grafico N° 20




GRAFICO N° 21 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS
RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA
CON RESPECTO AL ITEM 21. UNIDAD QUIRURGICA
"HOSPITAL VARGAS DE CARACAS " 2006

@11%

Si
No

m89%

ANALISIS
El item 21 report6 segun las respuestas de un 89% de los
profesionales de enfermeria encuestados que éstos no han realizado
comentarios u opiniones por escrito en las evaluaciones de desempefo que
le han realizado y un 11% lo afirmé.

FUENTE: Grafico N° 21
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GRAFICO N° 22 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 22. UNIDAD
QUIRURGICA " HOSPITAL VARGAS DE CARACAS"
2006

ANALISIS

El item 22 refleja que el 67% de la muestra respondié que las
evaluaciones de desempefio son archivadas en los expedientes del personal
de enfermeria, mientras que el 33% lo negoé.

FUENTE: Grafico N° 22
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GRAFICO N° 23 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
LAS RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO AL ITEM 23. UNIDAD
QUIURGICA "HOSPITAL VARGAS DE CARACAS" 2006

@ Sim No

ANALISIS

El grafico anterior muestra que el 72,22% de los profesionales de
enfermeria encuestados indicé que una vez archivadas las evaluaciones de
desempefio no tienen acceso a las mismas, mientras que el 28% lo afirmé.

FUENTE: Grafico N° 23
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GRAFICO N° 24a DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS
RESPUESTAS OBTENIDAS POR LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO A SU OPINION SOBRE LA
PUNTUACION QUE LE ASIGNARIAN A LOS ELEMENTOS QUE
COMPONEN LOS "FACTORES DE DEBERES" EN UNA
EVALUACION DE DESEMPENO

@ Asistencia y Puntualidad

i 29%
m| Respeto a las normas

0 Compromiso

organizacional
23% 9
23% b
DO Integracion al grupo de
trabajo
ANALISIS

El grafico anterior muestra las respuestas obtenidas por los
profesionales de enfermeria con respecto a su opinién sobre la puntuacién
que le asignarian a los elementos que componen los factores de deberes,
obteniendo que el elemento asistencia y puntualidad, resulté ser la mayor
puntuacién, ubicandose en un 29%, seguido con un 25% la integracion al
grupo de trabajo y el 46% restante, distribuido en partes iguales en
compromiso organizacional y respeto a las normas.

Fuente: Grafico N° 242
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GRAFICO N° 24b DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS
RESPUESTAS OBTENIDAS POR LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA CON RESPECTO A SU OPINION SOBRE LA
PUNTUACION QUE LE ASIGNARIAN A LOS ELEMENTOS QUE
COMPONEN LOS "FACTORES DE RESULTADOS" EN UNA
EVALUACION DE DESEMPENO

@ Conocimiento del
Trabajo

@ Calidad de Senvcio

038%

O Responsabilidad

@ 30%

ANALISIS

El grafico anterior muestra las respuestas obtenidas por los
profesionales de enfermeria con respecto a su opinién sobre la puntuacién
que le asignarian a los elementos que componen los factores de resultados,
obteniendo que el elemento responsabilidad, result6 ser la mayor puntuacion,
ubicandose en un 38%, seguido con un 32% el conocimiento del trabajo y el
30% restante, en calidad de servicio.

Fuente: Grafico N° 24b
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GRAHFCO 24c DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS RESPUESTAS
OBTENIDAS POR LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA CON
RESPECTO A SU OPINION SOBRE LA PUNTUACION QUELE
ASIGNARIAN A LOS ELEMENTOS QUE COMPONEN LOS "FACTORES
DE POTENCIAL" EN UNA EVALUACION DE DESEMPENO

@ Resolucion de
problemas

m Creatividad e Inicitiva

O Criterio y Juicio

B 36%

ANALISIS

El grafico anterior muestra las respuestas obtenidas por los
profesionales de enfermeria con respecto a su opinién sobre la puntuacion
que le asignarian a los elementos que componen los factores de potencial,
obteniendo que el elemento creatividad e iniciativa, resulté ser la mayor
puntuacién, ubicandose en un 36%, seguido con un 33% el criterio y juicio, el
31% restante, en resolucién de problemas.

Fuente: Grafico 24c
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CAPITULO
\i
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

E! sistema de evaluacion de desempefio aplicado actualmente a los
profesionales de enfermeria pertenecientes a la Unidad Quirrgica del
Hospital Vargas de Caracas no genera el impacto deseado en Ia gestion de
personal, por cuanto las evaluaciones de desempefio se completan como
simple requisito que solicita el Departamento de Enfermerfa.

Producto de la investigacion realizada se concluye que las
evaluaciones de desempefio no generan insumos para la construccion de las
politicas salariales, ni de incentivos o mejoramiento al profesional que es
evaluado. Tampoco se evidencid un andlisis formal y objetivo del evaluador
frente a los resultados que arrojan las diversas evaluaciones de desempefio
efectuadas a los profesionales de la unidad, que permitieran determinar el
grado de identificacion con fos objetivos y metas de la misma.

Lo anterior trae como consecuencia una desmotivacion al trabajo, que
influye en el rendimiento actual del profesional de enfermeria, limitandose
éste al cumplimiento puntual de sus tareas, sin generar valor agregado. En
efecto, en esta investigacion se demuestra que los profesionales de
- enfermeria consideraron de mayor importancia al momento de la evaluacién
de desemperfio la responsabilidad, asistencia y puntualidad antes que la
calidad de servicio.

Por otra parte, el instrumento que en la actualidad se emplea para la
evaluacion del desempefio carga de subjetividad la opinion del evaluador
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frente al profesional que evalia, que unido a la escasa preparacion y
desconocimiento de las técnicas de evaluacién por parte del evaluador,
genera que ésta se convierta en un frabajo improductivo. En esta
investigaciébn se demuestra que una vez concluida la evaluacion de
desempefio la actuacién de los profesionales de enfermeria no es calificada
con base a una escala de puntos, sino por el contrario con adjetivos tales
como: Excelente, Bueno, Regular, Malo expresados por el mismo evaluador
y con escasos registros. De ahi que sélo se emplee el reporte diario de
enfermeria, control de asistencia y el plan quirlrgico como los Unicos
registros que soportan y respaldan las actividades de enfermeria,
demostrandose que no se emplea de una muestra selectiva de pacientes la
opinién dada por éstos a las atenciones recibidas de los profesionales de
enfermeria.

Dentro de este orden de ideas, la relacion entre la Unidad de Recursos
Humanos del Hospital Vargas de Caracas y el Departamento de Enfermeria
se basan en el envio de las evaluaciones de desempefio para archivar en los
expedientes de los profesionales, sin que exista retroalimentacion alguna. En
la investigacién se demuestra que no existe un plan de capacitacion, ni de
adiestramiento para que contribuya al mejoramiento constante del
desempefic de los profesionales de enfermeria y en consecuencia a la
gestion de la organizacion.
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Recomendaciones

Tomando en cuenta los resultados de la investigacion, es conveniente
que las autoridades del Hospital Vargas de Caracas, con énfasis en el
Departamento de Enfermeria considere lo siguiente:

» Utilizar este trabajo especial de grado como soporte para lograr mayores
conocimientos sobre el sistema de evaluacion del desempeiio aplicado al
profesional de enfermeria que labora en esta organizacion de salud.

> Proporcionar datos para tomar decisiones que mejoren el rendimiento
laboral del profesional de enfermeria.

» Conocer el mérito individual, el comportamiento y el rendimiento del
profesional de enfermeria.

> Analizar la posibilidad de utilizar la propuesta de modelo de evaluacion de
desempefio para aplicarlo en evaluaciones futuras.

» Aplicar métodos de evaluacidon que minimicen los efectos de caracter
subjetivo del evaluador.

» Continuar profundizando cada vez mas, el estudio del tema con el
objetivo de seguir perfeccionando el sistema de evaluacién del
desempefio aplicado al profesional de enfermeria en la organizacion de
salud objeto de estudio.

» Disefiar formularios claros y con un lenguaje sencillo, que permita con
una escala de puntos cuantificar el rendimiento de los profesionales.

» Sondear la opinién de los pacientes o usuarios que reciben la atencion de
enfermeria para construir registros que sirvan de soporte para medir la
calidad de servicio.

» Formular politicas de capacitacion y adiestramiento dirigidas a los
profesionales de enfermeria en consonancia con los objetivos y metas de
la organizacion de salud.
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Crear los mecanismos que permitan la planificacion presupuestaria de
bonos o incentives como consecuencia de los resultados positivos que
puedan arrojar !aé evaluaciones de desempefio.

Concientizar a todos los actores que intervienen en la evaluacion del
desempeiio, que se trata de un sistema, y como tal debe funcionar de
manera integral e integrada y con impacto en el individuo y la
organizacion.

Crear los procesos que permitan el logro de una comunicacién eficaz y
con impacto entre los evaluadores y la Oficina de Recursos Humanos, a
fin de que ésta refroalimente sobre los resultados de la evaluacién de
desempefio.

Entrenar a los evaluadores a fin de lograr evaluaciones de desempefio

justas y objetivas.
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PRESENTACION

El presente cuestionario ha sido elaborado con el fin de obtener
informacién relacionada sobre el Sistema de Evaluacion del Desempefio
aplicado al Profesional de Enfermeria de fa Unidad QuirGrgica del Hospital
Vargas de Caracas.

Cabe destacar que la informacidn que usted proporcione, es de vital
importancia para la realizacion del presente estudio, ya que sera utilizada
para fines académicos.

De antemano le agradezco toda su colaboracién y sugerir que ante
cualquier duda consulte a la investigadora.

INSTRUCCIONES
1) Ei cuestionario ha sido estructurado en dos partes:

a.- La primera parte esta destinada a obtener datos demograficos.

b.- La segunda parte esta dirigida a recolectar datos correspondientes
al Sistema de Evaluacion del Desemperiio aplicado al Profesional de
Enfermeria de la Unidad Quirdrgica del Hospital Vargas de Caracas.

2) Debera responder a un cuestionario de preguntas cerradas con
posibles alternativas de respuestas, en este caso:

a) Marque con una equis (X) en el espacio indicado a la derecha
aqueila altemativa que Usted, considere como correcta, segin el
ejemplo:

Ejemplo: “X “.

b) Debe indicarse una sola opcion
¢} Todos los items deben ser respondidos.

d) La pregunta N° 24 solicita su opinién con respecto a los puntos que
pueden asignarse a los factores que se incluyen en una evaluacion de
desempefio,

e) Se le agradece no identificar el cuestionario con nombres, apellidos
u otra sefia en particular. Es de caracter confidencial.

* Lea el cuestionario y revise los aspectos sefalados antes de
entregarlos a la investigadora.
Gracias, por su colaboracion.




| PARTE
DATOS DEMOGRAFICOS
FECHA:
1.- Turno de Trabajo:
a.-7:00 am. a 1:00 p.m.:
b.-1:00 p.m.a 7:00 p.m.:
C.-7:00 p.m.a7:00 a.m.: GrupoN°1:__ GrupoN°2:

2. - Grado de Instruccion:

a.- Técnico Superior en Enfermeria:

b.- Licenciado en Enfermeria:

c.- Especialista o Post-Grado en Enfermeria:

d.- Magister en Enfermeria:

3. - Cargo que desempefia:

4. - Tiempo en el cargo:
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Il PARTE
“SISTEMA DE EVALUACION DEL DESEMPENO APLICADO AL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA DE LA UNIDAD QUIRURGICA DEL
HOSPITAL VARGAS DE CARACAS”
5.- ¢ Usted ha sido evaluado por su desempefio dentro de la organizacion?
a) Si:
b) No:

6.- Si su respuesta es positiva, ¢;con qué frecuencia anual se evalla
formalmente el desempefio del profesional de enfermeria?

a) Una vez al afio;
b) Dos veces por afio:
¢) Nunca:

7 .- ¢ Las funciones y deberes inherentes al cargo que Usted desemperfia se
encuentran descritas en un Manual?

a) Si;

b} No:

8.- ¢ Conoce las normas internas de funcionamiento de la Unidad Quirtrgica?
a) Si
b) No:

9.- (Se establecen de manera conjunta los objetivos del desempefio
individual entre Usted y el Coordinador de la Unidad?

a) Si

b) No:
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10.- ¢Existen sanciones por el incumplimientc de las normas de
funcionamiento en la Unidad Quirdrgica?

a) Si

b) No:

11. ¢Quedan registros que scporten las actividades que Usted realiza como
profesional de enfermerfa en la Unidad QuirGrgica?

a) Si

b) No:

12.- ¢En el momento de la evaluacion, el coordinador (su jefe inmediato)
considera los registros de las actividades de su desemperio?

a) Si
b) No:

13.- ¢ Se planifica una reunién formal entre Usted y el coordinador de la
Unidad para la evaluacién de su desempefio?

a) Sii
b) No:

14.- Concluida la evaluacién del desempefio su actuacion es calificada con
base a:

a) Una Escala de puntos :

b) Adjetivos calificativos como Excelente, Bueno, Suficiente, Regular,
Malo;

¢) Ningunas de las anteriores:

d) Todas las anteriores:
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15.- ¢En la ultima evaluacion del desemperio se le indico los aspectos que
requieren reforzamiento para el mejoramiento de su actuacion?

a) Si:

b) No:

16.- ¢Usted ha tomado acciones correctivas en su practica de enfermeria
como producto de las evaluaciones de desempefio realizadas?

a) St

b) No:

17 .- Si su respuesta a la pregunta anterior es positiva, ;La Unidad donde
labora lo postul6 a cursos de adiestramiento y formacion?

a) Si

b) No:

18.- iLos resultados de la evaluacion del desempefio orientan la toma de
decisiones con respecto a los ascensos, concursos, traslados, transferencias
y egresos del profesional de enfermeria?

a) Sii

b) No:

19.- ¢ Contribuye los resultados que arroja la evaluacion del desempefio para
ajustes salariales?

ay St _

b) No: ___
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20.- ;la evaluacion del desempefio incluye opiniones dadas por una
muestra de usuarios (pacientes) que recibieron atencién por usted en el
periodo evaluado?

a) Sii

b) No:

21.- ¢Usted ha realizado comentarios u opiniones por escrito en las
evaluaciones de desempefic que le han realizado?

a) Si:_

b) No:

22.- ;L as evaluaciones de desempeiio se archivan en su expediente?
a) Si:
b) No:

23.- ; Tiene acceso a las evaluaciories de desempefio una vez archivadas?
a) Si
b) No:
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24.- En una escala del 1 al 10, qué puntos le asignarfa a los siguientes
factores de evaluacién.

Factores de Deberes

Asistencia ¥
Puntualidad
Respeto a las normas

11

Compromiso g‘
organizacional

Integracién al grupo
de trabajo

Factores de
Resultados:

Conocmiento del
trabajo

Calidad de servicio

Responsabilidad

Factores de
L Potencial:
Resolucién de
| problemas
Creatividad e
iniciativa

Criterio y Juicio




